
 

 
 

Anmeldung GENERAL- UND VORSORGEVOLLMACHT 

 

Vollmachtgeber:            (gültigen Lichtbildausweis mitbringen !) 

Name (ggf. Geb.name) ________________________________________________________________________ 

Geb.datum ________________________________________________________________________ 

Straße ________________________________________________________________________ 

PLZ, Ort ________________________________________________________________________ 

Güterstand O ledig                O verheiratet                 O geschieden               O verwitwet.  
 

 

Bevollmächtigte: 

Name (ggf. Geb.name) ________________________________________________________________________ 

Geb.datum ________________________________________________________________________ 

Güterstand O ledig      O ges. Gü.      O Gü.gem.       O Gü.tr.      O verw.      O nicht verh. 

Straße ________________________________________________________________________ 

PLZ, Ort ________________________________________________________________________ 

Tel.Nr. ________________________________________________________________________ 
 

Name (ggf. Geb.name) ________________________________________________________________________ 

Geb.datum ________________________________________________________________________ 

Güterstand O ledig      O ges. Gü.      O Gü.gem.       O Gü.tr.      O verw.      O nicht verh. 

Straße ________________________________________________________________________ 

PLZ, Ort ________________________________________________________________________ 

Tel.Nr. ________________________________________________________________________ 
 

Name (ggf. Geb.name) ________________________________________________________________________ 

Geb.datum ________________________________________________________________________ 

Güterstand O ledig      O ges. Gü.      O Gü.gem.       O Gü.tr.      O verw.      O nicht verh. 

Straße ________________________________________________________________________ 

PLZ, Ort ________________________________________________________________________ 

Tel.Nr. ________________________________________________________________________ 

  



 

  

Entwurf   per Post  per E-Mail 

Mit dem Ankreuzen „per E-Mail“ erklären Sie sich mit der Kommunikation in unverschlüsselter Form  

einverstanden. 

Unsere Datenschutzhinweise liegen in unserer Kanzlei für Sie aus. Sie finden diese außerdem unter 

https://www.notar-bischofsheim.de/footer/datenschutzhinweise-mandanten 
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