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Fassung 06 2017

éSparkasse
Hameln-Weserbergland

Vorname, Nachname/Firma Ort, Datum

StraRRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Auskunftsermachtigung fiir Steuerberater/Wirtschaftspriifer

Ich/Wir ermachtige/n hiermit meinen/unseren Berater (Steuerberater, Wirtschafts-
prufer etc.)

Vorname, Nachname/Firma

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

der Sparkasse Hameln-Weserbergland Auskiinfte (iber meine/unsere Einkommens- und
Vermogensverhdltnisse zu erteilen, sowie die hierflir bendtigten Unterlagen
unmittelbar nach Fertigstellung zur Verfligung zu stellen, insbesondere Jahres-
abschluss- (Bilanz nebst Gewinn- und Verlustrechnung) und Einkommensteuer-
unterlagen und ergdnzende unterjdhrige Informationen (z.B. betriebswirtschaftliche
Auswertungen inklusive Summen- und Saldenlisten).

Ich/Wir bin/sind ferner einverstanden, dass die Sparkasse Hameln-Weserbergland alle
gewilinschten Auskiinfte zu den von ihr angeforderten Unterlagen erhalt.

Gleichzeitig befreie/n ich/wir die Sparkasse Hameln-Weserbergland gegeniiber dem
vorgenannten Berater (Steuerberater, Wirtschaftspriifer etc.) uneingeschrankt von der
Pflicht zu Wahrung des Bankgeheimnisses bis zu meinem/unserem schriftlichen
Widerruf gegeniiber der Sparkasse Hameln-Weserbergland.
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