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Tipps zum Zulassungsverfahren

Fir die Zulassung bzw. Ummeldung lhres Fahrzeugs benotigen Sie folgende Unterlagen:

Zulassung
e Kraftfahrzeugbrief bzw. Zulassung Teil Il

e \ersicherungsbestatigung (eVB), die Sie von der ALVESTRA bekommen

* Personalausweis oder Reisepass (evtl. Meldebescheinigung)

¢ ASU-Bescheinigung (bei Gebrauchtfahrzeugen)

o TUV-Bescheinigung (bei Gebrauchtfahrzeugen)

® Fahrzeugschein bzw. Zulassung Teil | (bei Gebrauchtfahrzeugen)
¢ Handelsregisterauszug oder Gewerbeanmeldung (bei Firmen)

® Auszug aus dem Vereinsregister (bei Vereinen)

Zusétzlich bei Ummeldung

e Fahrzeugschein (Zulassung Teil 1) und ggf. Kennzeichenschilder (wenn

das Fahrzug vorher in einem anderen Zulassungsbezirk war)
e ggf. Kaufvertrag

Bei Zulassung durch beauftragte Person
e deren Personalausweis
* eine von Ihnen unterschriebene Vollmacht (siehe oben)

Weitere Hinweise
¢ Die Zulassung muss bei der fiir lhren Wohnort (bei Firmen
der Firmensitz) zustandigen Zulassungsbehorde erfolgen.

Handelsregister ~ Amtsgericht Jena Finanzamt Sondershausen
HRB 503708 St.-Nr.: 159 198 06793

Giinter Steikert THK Reg. D-QQGW-RTKX6-56
Versicherungsmakler www.ALVESTRA.de



Zulassungsvc

ALVESTRA ist mehr als nur eine Versicherung. Wir sind unabhingige Versiche-
rungsmakler und haben daher die Moglichkeit die fiir Sie beste Losung zu finden.
Aus den verschiedensten Versicherungsgesellschaften suchen wir die fir Sie
passenden Losungen heraus und vergleichen die Preise und Leistungen. Daraus
kdnnen wir lhnen immer wieder attraktive und maRgeschneiderte Angebote unter-
breiten.

Zbgern Sie also nicht uns bei jedem Versicherungsproblem anzusprechen!
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