
29. Muster 7b wird wie folgt gefasst:

Kopfzeile und Daten der jeweiligen Kasse Ort, Datum 
Telefon: 
Fax: 

Ankündigung der Vollstreckung 

Adressat (Zahlungspflichtiger) 
Buchungskennzeichen / Kassenbuchhaltung 

(Bitte bei allen Zahlungen und Rückfragen angeben) 

Richten Sie bitte Rückfragen 
- zu Zahlungen an die o. g. Kasse 
- zum Grund der Forderung  an die in der  
  Anlage genannte Dienststelle 
- zum Vollstreckungsersuchen an das  
  zuständige Wohnsitzfinanzamt

Sehr geehrte Damen und Herren, 

die ___________________ (Kasse) 

wird das _______________________(zuständiges Finanzamt) 

beauftragen, die Forderung der Dienststelle 

   __________________________________ 

über einen Gesamtbetrag in Höhe von ______________EUR 

bei Ihnen zwangsweise einzuziehen. 

Die zwangsweise Einziehung der Forderung durch das Finanzamt können Sie vermeiden, wenn Sie die 

Forderung unter Angabe des Buchungskennzeichens (auf dem beigefügten Überweisungsträger bereits 

vorgedruckt) innerhalb von 5 Tagen nach Erhalt dieser Ankündigung auf das genannte Konto einzahlen. 

Bei Nichteinhaltung der Zahlungsfrist wird das Finanzamt den gesamten geschuldeten Betrag ohne weitere 

Ankündigung zwangsweise beitreiben. 

Weitere Angaben zur Forderung können Sie der Anlage zu diesem Schreiben entnehmen. 

Sofern Sie zwischenzeitlich den gesamten offenen Betrag überwiesen haben, bitten wir Sie, diese 

Vollstreckungsankündigung als gegenstandslos zu betrachten.  

Mit freundlichen Grüßen 

(Kassenbezeichnung) 

Dieses Schreiben wurde mit einer Datenverarbeitungsanlage erstellt und wird daher nicht unterzeichnet. 
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Anlage zur Ankündigung einer Vollstreckung 

Ankündigung der Vollstreckung 

Buchungskennzeichen / Kassenbuchhaltung 

(Bitte bei allen Zahlungen und Rückfragen angeben) 

Nähere Angaben zur Forderung: 

Forderung der ________________________________________  Telefon:      ____________ 
Dienststelle ________________________________________  AOST-Nr.:  ____________ 
 ________________________________________ 

Grund der 
Forderung: ________________________________________ 

Offener Betrag ______________ EUR 

Fällig am  ____________ 

Gemahnt am  ____________ 

Kosten des Mahnverfahrens ______________ EUR 

Säumniszuschlag ______________ EUR 

      Gesamtbetrag   ______________ EUR 

Zahlungseingänge bis ___________________ wurden berücksichtigt. 

Der anschließende Überweisungsauftrag / Zahlschein wird hier nicht abgedruckt. 
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