Absender

Familienname Vorname ID-Nummer
Steuernummer

Ehegatte: Familienname Vorname ID-Nummer
Anschrift(en)

Vollmacht

Hiermit erteile ich / erteilen wir (Steuerpflichtige/r)

dem Steuerbiro/Herrn/Frau (Bevollmachtigte/r, bitte mit vollstdndiger Adressangabe)

Vollmacht, mich/uns in allen Kirchensteuerangelegenheiten zu vertreten. Der/die Bevollmachtigte
ist befugt, fur mich/uns verbindliche Erklarungen abzugeben, Rechtsbehelfe und Rechtsmittel
einzulegen und zurickzunehmen und rechtsverbindliche Unterschriften zu leisten.

Kirchensteuerbescheide und alle sonstigen Verwaltungsakte (einschlieBlich férmlicher
Zustellungen) sind ausschlieRlich dem Bevollmachtigten bekannt zu geben.

Unterschrift(en)
Ort Unterschrift(en)
Datum Name(n) des/der Steuerpflichtigen (Bitte leserlich ausfiillen)

Kath. Kirchensteueramt Wrzburg

Postfach 11 04 43 E-Mail: kirchensteueramt@bistum-wuerzburg.de
. Ricksendung des Dokuments per E-Mail im PDF-Format mdglich
97067 Wiirzburg ( 9 P leh)
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