
Dr. Heeser & Kollegen 
Rechtsanwaltsgesellschaft mbH 

Ostwall 28 
47798 Krefeld 

Fax: 02151 65806-29

Mandantenbogen

Vor- und Zuname /Firma: __________________________________ 

Straße und Hausnummer: __________________________________ 

PLZ und Wohnort: __________________________________ 

Geburtsdatum: __________________________________ 

Beruf: __________________________________ 

Telefon: (geschäftl.) privat: mobil: 

Telefax: E-Mail:

Korrespondenz bevorzugt über ർ�E-Mail ർ�Fax ർ�Brief

Bankverbindung (für evtl. Zahlungen oder Erstattungen)

Kreditinstitut: BLZ:

Kontonummer: IBAN:

Rechtschutzversicherung

Versicherer: Versicherungsnummer:

Wie sind Sie auf uns aufmerksam geworden?

ർ� Internet ർ�Telefonbuch ർ�Empfehlung Rechtsanwalt ർ�Empfehlung Mandant 
ർ� Dauermandant ർ�sonstiges 

Ich bin damit einverstanden, per Email an die oben genannte Adresse über 
Informationsveranstaltungen, rechtliche Neuerungen und Seminare informiert zu werden. 

ർ�ja ർ�nein 

Die Erhebung, Speicherung und Verwendung Ihrer vorstehenden Daten erfolgt ausschließlich 
für kanzleiinterne Zwecke im Zusammenhang mit der Bearbeitung Ihres Mandats. 

Anmerkung Rechtsanwalt: 

_________________ __________________ 
Ort, Datum Unterschrift
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