
Reisevollmacht 

 
Ich/wir, Unterzeichneter/n__________________________________ 
          (Name, Vorname, Geburtsdatum) 

          __________________________________ 
          (Name, Vorname, Geburtsdatum) 

 
wohnhaft in       __________________________________ 
          (Strasse, PLZ, Ort, Land) 

 

ermächtige/n hiermit, dass 

Herr/Frau        __________________________________
          (Name, Vorname, Geburtsdatum) 

wohnhaft in       __________________________________ 

          (Strasse, PLZ, Ort, Land) 

mit unserem Kind    __________________________________ 
          (Name, Vorname, Geburtsdatum) 

nach          __________________________________ 
          (Ort / Land) 

 
Vom ______________________ bis  __________________________ 
(Datum) 

reisen darf.  
 
________________________    _________________________ 
(Unterschrift)            (Unterschrift) 
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