
Plauen, den ______________ 

 

Vollmacht 

 

 

Hiermit bevollmächtige ich als Sorgeberechtigter 

 

______________________________________, geb. am _____________________ 

(Name des Vollmachtgebers) 

 

wohnhaft 

_________________________________________________________________ 

(Adresse) 

 

Telefonnummer ___________________________________ 

 

Herrn/Frau* 

______________________________________, geb. am _____________________ 

(Name des Bevollmächtigten) 

 

wohnhaft 

_________________________________________________________________ 

(Adresse) 

 

unser Kind 

______________________________________, geb. am _____________________ 

(Name des Kindes) 

 

an der J. F. Herbart Grundschule Plauen anzumelden. 

 

 

____________________________________________ 

(Unterschrift des Vollmachtgebers/Erziehungsberechtigten) 

 


