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Vollmacht fir Vertragsangelegenheiten
bei der ESWE Versorgungs AG

Beachten Sie bitte, dass fiir jede Vertragskontonummer eine separate Vollmacht notwendig ist
(zum Beispiel je eine Vollmacht fiir lhren Strom- und Gaslieferungsvertrag).

Vertragskontonummer:

Vollmachtgeber

Anrede: Herr (] Fraul] Divers []

Fiir Geschéftskunden:
Name, Vorname

Firma
StraBBe, Haus-Nr.:

PLZ, Ort:
Geburtsdatum (nur Privatkunden):

Anschrift Lieferstelle:

(falls abweichend) Handelsregisternummer:

Bevollmachtigter

Anrede: Herr ] Frau[] Divers []
Fiir Geschaftskunden:

Name, Vorname ;
Firma
StraBe, Haus-Nr.:

PLZ, Ort:

Geburtsdatum (nur Privatkunden):

Handelsregisternummer:

Bitte ausfiillen, unterschreiben und an ESWE Versorgungs AG zuriicksenden.
Per E-Mail: kundenservice@eswe.com oder postalisch an: ESWE Versorgungs AG, Konradinerallee 25, 65189
Wiesbaden
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Vertragskontonummer:

Folgende Vorgange mdchte ich explizit von der Vollmacht ausschlieBen:

Die Vollmacht ist zeitlich unbefristet und kann jederzeit von mir gegentber ESWE Versorgungs AG ohne Angabe
von Grunden schriftlich widerrufen werden. Sie erlischt automatisch, wenn keine Energieliefervertrage mehr zwi-
schen mir und ESWE Versorgungs AG bestehen und die beendeten Vertrage vollstandig abgewickelt wurden.

lch méchte, dass zukUnftig alle Schreiben von ESWE Versorgungs AG zu der oben aufgeflihrten Vertragskonto-
nummer an den Bevollmachtigten gehen. Das bedeutet, ich erhalte selbst keine Schreiben mehr per Post/per
E-Mail.

Ja [] Nein []

Der Vollimachtgeber erteilt dem Bevollméchtigten die Erlaubnis folgende Angelegenheiten
bei der ESWE Versorgungs AG in seinem Namen und Auftrag durchzufiihren:

[

(I R

Energieliefervertrage abzuschlieBen

Auskunfte zu Stammdaten, Verbrauchsinformationen, Kontostadnde, Details zu Mahnungen
und Inkasso etc.bzgl. des oben genanntes Vertrages einzuholen

Anderungen an diesen o0.g. Auskinften vorzunehmen
Einsicht in sémtliche Vertragsunterlagen zu nehmen

Die Beendigung des bestehenden Vertrages zu erklaren und ein Angebot auf Abschluss
eines neuen Vertrages abzugeben

Ort / Datum Unterschrift Vollmachtgeber
Ort / Datum Unterschrift Bevollméachtigter

ESWE wird die, im Zusammenhang mit der Durchflhrung dieses Vertrages erhobenen, Ubermittelten oder zugang-
lich gemachten Daten, unter Beachtung der gesetzlichen und datenschutzrechtlichen Bestimmungen vertraulich
behandeln.

Weitere Informationen zur Nutzung Ihrer personenbezogenen Daten und zu lhren Rechten finden Sie unter:
www.eswe-versorgung.de/datenschutzhinweise.html
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