
 

V O L L M A C H T 

 
(für Eltern, die das gemeinsame Sorgerecht ausüben   -   das Ausfüllen der Vollmacht ist freigestellt.) 

 
 
 
 
 

Hiermit bevollmächtige ich  Frau/Herrn 
 
 

…………………………………………………………………………………… 
 

(Name der Mutter oder des Vaters, der die Interessen des Kindes gegenüber der Schule wahrnimmt. 

 
 

die Interessen meiner Tochter/meines Sohnes 
 
 

……………………….……………………………………. 

 
 

in allen schulischen Angelegenheiten gegenüber der   
 

‚Schule am Warndtwald Überherrn  (Gemeinschaftsschule)’ 
 

 und der Schulbehörde zu vertreten. 

 
 
 

Die Vollmacht gilt bis zu ihrem schriftlichen Widerruf. 
 
 
 
 
 
 

……………………………………………………………. 
Ort,   Datum     Unterschrift des bevollmächtigenden Elternteils 
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