Muinchner Fassung:

Kinderbetreuung DauerabhOIVOIImaCht 01.2014

Angaben zum Kind

Vorname:

Nachname:

Geburtsdatum:

Einrichtung:

Gruppe:

Angaben zu den Personensorgeberechtigten
Elternteil 1 (Mutter):

Vorname:

Nachname:

Elternteil 2 (Vater):

Vorname:

Nachname:

Hiermit bevollmachtige(n) ich/wir folgende Person(en) das oben genannte Kind
aus der Einrichtung abzuholen. Diese Abholvollmacht gilt bis auf Widerruf durch
mich/uns. Der Widerruf ist der Einrichtung schriftlich mitzuteilen.

Angaben zu den Abholbevollmachtigten

Vorname:

Nachname:

Verhaltnis zum Kind:

Vorname:

Nachname:

Verhaltnis zum Kind:

Vorname:

Nachname:

Verhaltnis zum Kind:

Ort / Datum:

Unterschrift(en)

Verfasser: Miinchner Kinderbetreuung GmbH Seite: 1 von 1
Torsten Nees Verwaltungszentrum | Zugspitzstrale 2 | 81541 Miinchen

Haus fur Kinder | Dachauer Str. 143 | 80335 Munchen
Haus fur Kinder | St.-Martin-Str. 68 | 81541 Miinchen
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