
Goldenstedt, den  

Vollmacht zur 

 Anmeldung Ummeldung Abmeldung 

eines Wohnsitzes zum ______________. 
       (Datum) 

 

Vollmachtgebende Person: 

Name:  

Vorname:  

Geburtsdatum:  

aktuelle Anschrift:  

neue Anschrift:   

 

Bevollmächtigte Person: 

Name:  

Vorname:  

Geburtsdatum:  

aktuelle Anschrift:  

 

Einverständniserklärung 

Ich erkläre hiermit mein Einverständnis, dass die oben genannte Person eine Bevollmächti-

gung zur Regelung meiner melderechtlichen Angelegenheiten erhält und die entsprechenden 

Dokumente in Empfang nehmen darf. 

 

 

____________________________________ 

Unterschrift der vollmachtgebenden Person 

   


	Goldenstedt den: 
	Textfield: 
	Textfield-0: 
	Textfield-1: 
	eines Wohnsitzes zum: 
	Name: 
	Vorname: 
	Geburtsdatum: 
	aktuelle Anschrift: 
	neue Anschrift: 
	Name-0: 
	Vorname-0: 
	Geburtsdatum-0: 
	aktuelle Anschrift-0: 


