M.I.A. Leasing AG
Zum Himmelberg 37
93449 Waldmiinchen-Geigant

Telefon: (099 75)90411-0 V.d. AR:
Telefax: (099 75) 90 411 - 20 Vorstand:
Amtsgericht Regensburg HRB 7350

Maria Wagner
Wolfram Wagner

eMail: info@mia-leasing.de

M.I.LA. - Management fur Industrieund Anlagen Leasing AG

Vollmacht zur Einholung von Auskiinften

Name, Vorname, Firma IBAN
StralRe BIC
PLZ / Ort Kreditinstitut mit PLZ / Ort

Telefon-Nummer / Telefax-Nummer

Geburtsdatum (entfallt bei juristischen Personen)

Mobilfunknummer

Grundungsdatum

E-Mail

A) Hiermit ermachtige/n ich/wir mein/unser kontofiihrende/s Kreditinstitut ausdricklich, der M.I.A. Leasing AG oder der
von ihr eingeschalteten Hausbank, bankibliche Auskinfte Gber mich/uns zu erteilen. Das Kreditinstitut ist gleichzeitig
erméachtigt, eventuell anfallende Kosten, direkt meinem/unserem oben genannten Konto zu belasten.

B) Die M.I.A. Leasing AG wird hiermit erméachtigt, mit meinem/unserem Steuerberater die wirtschaftlichen und
finanziellen Verhaltnisse zu besprechen.

C)  Zum Zweck der Entscheidung uber die Begriindung, Durchfiihrung oder Beendigung des Vertragsverhaltnisses
erheben oder verwenden wir Wahrscheinlichkeitswerte, in deren Berechnung unter anderem Anschriftendaten

einflieRen.

Angaben zum wirtschaftlich Berechtigten (8 3 Abs. 1 Nr. 3 GwG)

Der Antragsteller handelt im eigenen wirtschaftlichen Interesse und nicht auf fremde Veranlassung.

Der Antragsteller handelt nicht im eigenen wirtschaftlichen Interesse und auf fremde Veranlassung fir:

(falls zutreffend bitte ausfullen)

Name, Vorname

Geburtsdatum

StralRe, Hausnummer

PLZ, Ort

Ort, Datum

Unterschrift, Firmenstempel
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