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Vertretungsvollmacht 

Familienname Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)
Ich

OrtPLZ Haus-Nr Straße

Familienname Vorname

Straße Haus-Nr PLZ Ort

E-Mail

Kind

Haus-Nr PLZ Ort

Frau / Herr  

wird dazu ermächtigt, den erforderlichen Antrag zu stellen.

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)

Auftrag und Vollmacht, mein Kind zu oben genannter Ferienmaßnahme anzumelden. 

Datum Unterschrift

erteile hiermit Frau / Herrn

Vorname, Familienname

Straße

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)VornameFamilienname

Telefon
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