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Vertrags-Nr.: 

ALD Lease Finanz GmbH 
Service Center Leasing 

Vertragsbeendigung 

Leasing-Nehmer:

amtl. Kennzeichen: 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

ich bitte Sie wie nachstehend um Beendigung des Leasing-Vertrages für o.g. Fahrzeug zum
unten stehenden Stichtag. Den zu diesem Stichtag ermittelten Ablösewert habe ich zur Kenntnis 
genommen und bin damit einverstanden. 

 Normaler Vertragsablauf „Finance-Leasing mit Restwertausgleich“ 

 Vorzeitige Vertragsbeendigung 

Ablösewert: EUR inkl. MwSt. zum Stichtag 

Käufer des Fahrzeuges ist 

Frau / Herr / Firma:  
(Der Leasing-Nehmer darf nicht Käufer sein.)

Adresse:  

Der Kaufpreis lautet: EUR inkl. MwSt. 

Haftung bei einem Verkauf an ein gewerbliches 
Autohaus 
Das Fahrzeug wird unter Ausschluss jeglicher Haftung 
für Sachmängel verkauft. 
Dies gilt nicht für Schadenersatzansprüche gemäß  
§ 437 Nr. 3 BGB, sofern der Mangel zu einer
Verletzung von Leben, Körper oder Gesundheit

des Käufers geführt hat und für Schäden, die auf 
einer grob fahrlässigen oder vorsätzlichen Pflicht-
verletzung der Verkäuferin, ihrer Vertreter oder 
Erfüllungsgehilfen beruhen. 

X 

Ort / Datum Unterschrift des Käufers 

Erklärung des/der Leasing-Nehmer/s:

Mir/uns ist bekannt, dass die Zustimmung der ALD Lease Finanz GmbH zu einer vorzeitigen Vertragsbeendigung, 
vorbehaltlich der Richtigkeit des obigen Ablösewertes, unter der auflösenden Bedingung erklärt wird, dass der von 
mir/uns benannte Käufer den oben genannten Kaufpreis fristgerecht an die ALD Lease Finanz GmbH bezahlt, 

ich/wir bis zum Ablösezeitpunkt die laufenden Leasing-Raten entrichte bzw. entrichtet habe/n und eine
etwaige Differenz zwischen Kaufpreis und Ablösewert von mir/uns an die ALD Lease Finanz GmbH gezahlt wird. 

Ich bestätige, dass das Fahrzeug unfallfrei ist, bzw. folgende (auch bereits behobene) Unfallschäden aufweist: 

X 
Ort / Datum Unterschrift des Leasing-Nehmers
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