
___________________      Magdeburg,  
 
___________________ 
 
___________________ 
(Name u. Anschrift) 
 
 
 

An das  
Amtsgericht Magdeburg  
-Insolvenzabteilung- 
Breiter Weg 203 – 206 
39104 Magdeburg  
 
 
 
Auskunft aus dem Register nach § 26 Abs. 2 Insolvenzordnung  
 
Sehr geehrte Damen und Herren,  
 
in betreffender Angelegenheit bitte ich Sie mir mitzuteilen, ob und gegebenenfalls welche 
Eintragungen zu meiner Person im Register nach § 26 Abs. 2 InsO bestehen. 
 
 
_____________________________________ 
(Vorname, Name) 
 
 
__________________________________________________ 
(Geburtsdatum und –ort) 
 
 
__________________________________________________ 
(Hauptwohnsitz, Straße, PLZ, Ort) 

 
Ich bitte um Zusendung Ihrer Mitteilung an meine vorbezeichnete gegenwärtige 
Wohnsitzadresse. 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
 
(Unterschrift) 


