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VOLLMACHT 
Mandate 

 
   _________________________________ 
 
   _________________________________ 

 
bevollmächtigt  

authorizes  
 

Siegfried Kiener Steuerberatungsgesellschaft mbH  
Eisenbahnstr. 23, 72355 Schömberg 

 
zur Vertretung und Wahrnehmung unserer Interessen in allen uns betreffenden 
Steuerangelegenheiten, betriebswirtschaftlichen Angelegenheiten gegenüber sämtlichen 
hierfür zuständigen Behörden, Gerichten, Institutionen, Kreditinstituten, Versicherungen, 
Firmen und weiteren dritten Personen.  
For proxy of our interests in all tax concerning issues, business issues towards all responsible authorities, 
courts, institutions, financial institutions, insurances, companies and other third parties.  

 
Diese Vollmacht umfasst das Recht, Rechtsbehelfe einzulegen, zurückzunehmen oder auf 
sie zu verzichten. 
This mandate includes the right to appeal or abandon remedy or to wave a claim. 

 
Der Bevollmächtigte ist zur Bestellung von Unterbevollmächtigten und zur 
Entgegennahme von Zustellungen befugt.  
The proxy is authorized to appoint a sub-proxy and to receive services. 

 
 Empfangsvollmacht wird erteilt. 

Steuerbescheide und alle sonstigen Verwaltungsakte (einschließlich förmlicher 
Zustellungen) sowie Urteile und gerichtliche Verfügungen sind ausschließlich dem 
Bevollmächtigten bekanntzugeben. 
Authority for service is given. Tax statements and other administrative acts (inclusively formal services) 
as well as sentences and court orders should be exclusively disclosed to the proxy 
 

 Empfangsvollmacht wird nicht erteilt. 
Authority for service is not given. 

 
Wir stimmen einer Kommunikation über das Internet ausdrücklich zu. Uns ist bewusst, 
dass hierbei eine vollständige Sicherheit hinsichtlich der Geheimhaltung der Daten und 
Inhalte sowie gegen den Zugriff von unbefugten Dritten nicht gewährleistet ist. 
We expressly accept communication via internet. We are aware that complete reliability with respect to 
discretion of information and contents cannot be guaranteed as well as access by unauthorized third persons 
cannot be completely excluded. 

 
 
 
________________     ________________________ 
Datum, Ort       Unterschrift 


