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Datenschutzhinweis
zum Formular
Vollmacht zur Vertretung in Steuerangelegenheiten

Verantwortlich fur die Datenerhebung ist die Stadt Freising, Obere Hauptstralle 2,
85354 Freising, Telefon 08161/54-0.

Kontaktdaten des behordlich bestimmten Datenschutzbeauftragten der Stadt Freising:
Obere Hauptstrae 2, 85354 Freising, datenschutz@freising.de, Tel. 08161/ 54-40800.

Zwecke der Verarbeitung:

Ihre Daten werden daflir erhoben, um

1. alle Amtshandlungen mit dem Vollmachtnehmer & Vollmachtgeber vorzunehmen,
2. Bescheide/Verwaltungsakte an den/die Vollmachtnehmer*in zuzustellen,

3. Kontakt mit dem Vollmachtnehmer & Vollmachtgeber aufzunehmen.

Ihre Daten werden auf Grundlage von Art. 6 Abs. 1 Buchstabe a) DSGVO i. V. m.
Art 14 BayVwVfG verarbeitet.

Ihre personenbezogenen Daten werden weitergegeben an:

- andere Behorden

- andere Amter innerhalb der datenverarbeitenden Stelle

- ggf. an Dritte (moglicherweise auch an Drittlander und deren Behorden) zu
Vollstreckungszwecken

Ihre Daten werden solange gespeichert, bis die Vollmacht von einer Partei widerrufen
wird.

Nach der Datenschutz Grundverordnung stehen lhnen folgende Rechte zu:

Werden lhre personenbezogenen Daten verarbeitet, so haben Sie das Recht Auskunft
Uber die zu lhrer Person gespeicherten Daten zu erhalten (Art. 15 DSGVO). Sollten
unrichtige personenbezogene Daten verarbeitet werden, steht lhnen ein Recht auf
Berichtigung zu (Art.16 DSGVO). Liegen die gesetzlichen Voraussetzungen vor, so
konnen Sie die Loschung oder Einschrankung der Verarbeitung verlangen sowie
Widerspruch gegen die Verarbeitung einlegen (Art. 17, 18 und 21 DSGVO). Wenn Sie in
die Datenverarbeitung eingewilligt haben oder ein Vertrag zur Datenverarbeitung
besteht und die Datenverarbeitung mithilfeautomatisierter Verfahren durchgefihrt
wird, steht lhnen gegebenenfalls ein Recht auf Datenlbertragbarkeit zu (Art. 20
DSGVO). Sollten Sie von Ihren oben genannten Rechten Gebrauch machen, prift die
offentliche Stelle, ob die gesetzlichen Voraussetzungen hierflr erfillt sind. Weiterhin
besteht ein Beschwerderecht beim Bayerischen Landesbeauftragten fir den
Datenschutz. (Art. 77 DSGVO)

Mit der Unterschrift willigen Sie die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung von
personenbezogenen Daten ein.
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Vollmacht zur Vertretung in Steuerangelegenheiten

Vollmachtgeber*in (Abgabenschuldner*in):

Firma, Name, Vorname

StralRe, Hausnummer, PLZ, Ort

E-Mail, Telefon (freiwillig fur Riickfragen)

Hiermit bevollmachtige(n) ich/wir ab dem folgende Person/Firma:

Firma, Name, Vorname

StralRe, Hausnummer, PLZ, Ort

E-Mail, Telefon (freiwillig fir Riickfragen)

In Bezug auf mit folgenden Rechten:

(Grundstiick, Finanzadresse (FAD), Aktenzeichen/St.-Nr. vom Finanzamt)

[JEmpfangsberechtigung fiir Steuerbescheide und sonstige Verwaltungsakte
] Empfangsberechtigung fiir Vollstreckungsankiindigungen und Mahnungen
[J Vornahme der Handlungen im Rechtsverfahren (z.B. Widerspruch)

Diese Vollmacht gilt fiir:

[] Grundsteuer [] Gewerbesteuer
[] Abfallgebiihren [] zweitwohnungssteuer
[] StraRenreinigungsgebiihren [dHundesteuer

Im Bereich der Gewerbesteuer wird der/die Vollmachtnehmer*in bevollmachtigt, den/die
Vollmacht-geber*in in allen steuerlichen und sonstigen Angelegenheiten im Sinne des § 1
StBerG zu vertreten.

Diese Vollmacht gilt grundsétzlich unbefristet. Bei Anderungen geben Sie uns bitte Bescheid.

Datum, Unterschrift Vollmachtgeber*in Datum, Unterschrift Vollmachtnehmer*in
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