Ich,

Vollmacht

tuber Angelegenheiten der elterlichen Sorge

Name

Anschrift

Telefon

bin Mitinhaber(in) der elterlichen Sorge fur das Kind / die Kinder

Name

geb.

Anschrift

1.

2.

3.

Ich bevollméachtige hiermit den anderen Elternteil,

Name

Anschrift

Telefon

mich in folgenden Angelegenheiten der elterlichen Sorge fur das Kind/ die Kinder
rechtlich zu vertreten und auch sonst im Rahmen dieser Aufgabenkreise in meinem

Namen zu handeln (gilt, sofern angekreuzt. Nichtzutreffendes streichen) :

AN AN N NN

) allen Angelegenheiten
) Gesundheitsflirsorge

) Aufenthaltsbestimmung
) Regelung des Umgangs
) Behérdenangelegenheiten

insbesondere Angelegenheiten der Hilfe zur Erziehung
) vermogensrechtliche Angelegenheiten
) schulische Angelegenheiten

) Entscheidung Uber die geschlossenen Unterbringung

) sonstige:

(
(
() Vertretung gegentiber der Kindertagesstatte
(
(

(Datum und Unterschrift Vollmachtgeber)

(Unterschrift Vollmachtnehmer)



