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VOLLMACHT  
 
Wir, Endunterzeichner, 
 
Herr/Frau/Firma 
____________________ 
 
____________________ 
 
____________________ 
 
____________________ 
 
 
(nachstehend Auftraggeber genannt) beauftragen und bevollmächtigen hiermit,  
unter ausdrücklicher Befugnis, Stellvertreter zu ernennen, die 
 
taurus consulting kurt 
Stephan Kurt 
Bottmingerstrasse 1 
CH-4102 Binningen 
 
(nachstehend Bevollmächtigter genannt), nachstehende  
Angelegenheit(en) zu erledigen, bzw. uns in dieser Sache zu vertreten: 
 
 
Sämtliche Finanzangelegenheiten vor den hiesigen und auswärtigen Behörden, Steuer- 
rekurskommissionen, Gerichten etc. rechtsgültig zu vertreten, sowie von Dritten, die nach 
Ansicht der Bevollmächtigte notwendigen Auskünfte und/oder Unterlagen zu verlangen. 
 
Diese Vollmacht ist auch generell gegenüber Banken, Erbschaftsamt, Betreibungs-,  
Grundbuch- und Konkursamt und übrigen Behörden gültig. Der Bevollmächtigte ist berechtigt, 
dort in sämtliche Akten Einsicht zu nehmen und Auskünfte einzuholen. 
 
Umfassen Auftrag und Vollmacht die Erledigung der Steuerangelegenheiten des Auftraggebers, 
so ist der Bevollmächtigte namentlich befugt, Einschätzungen zu akzeptieren, sowie 
Einsprachen, Rekurse und Beschwerden vor kommunalen, kantonalen und eidgenössischen 
Instanzen zu erheben, diese Rechtsmittel zurückzuziehen und den Auftraggeber in 
Verhandlungen zu vertreten. 
 
Abweichende prozessrechtliche Bestimmungen vorbehalten, erlischt diese Vollmacht mit dem 
Ableben, der Verschollenenerklärung, oder dem Verlust der Handlungsfähigkeit des 
Auftraggebers. 
 
Diese Vollmacht ist gültig bis zum Widerruf durch den Endunterzeichneten. 
 
Ort und Datum:     Unterschrift: 
   
 
 
___________,_______________   _________________________ 
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