
Vollmachtserklärung  
zur Abholung des Reisepasses 

 
 
Hiermit bevollmächtige ich, 
 

Name / Vorname : 
 

 

Geburtsdatum : 
 

 

Geburtsort : 
 

 
 
 
mein Dokument:  

 
Serien-Nr. :  

 
beantragt am :  

 
 
durch 
 
 Daten des Bevollmächtigten – bitte ausfüllen : 

Name / Vorname :  

Straße / Hausnummer :  

PLZ / Wohnort :  

Geburtstag / -ort :  

 
bei der Pass-/Personalausweisbehörde : 
 
 STADT GREBENSTEIN 

Markt 1 
34393 Grebenstein 

abzuholen. 
 

 

Das bisherige Personaldokument möchte ich 
 

□ abgeben □ entwertet zurückerhalten. 
                         (Erfolgt keine Kennzeichnung, wird "abgeben" vorausgesetzt.) 

 
 
 
 
 ________________________________________   _________________________________________  
  (Ort, Datum)   (Unterschrift des Vollmachtgebers) 

 


