
Dauervollmacht Abholberechtigung

Hiermit erlaube(n) ich/wir 

_________________________________________________________________ 

bis auf Widerruf, dass mein/unser Kind: 

_____________________________________ Stammgruppe: ________von

____________________________________        __________________________
Name                                                                                 Geburtsdatum

aus dem Hort Neue Schule Magdeburg abgeholt werden darf.

_________________________
Ort, Datum

______________________________    ______________________________
Unterschrift Sorgeberechtigter 1        Unterschrift Sorgeberechtigter 2
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