
 

 
PERSONENSORGEVOLLMACHT 
LICHTERZUG 
 
 
 
 
 

Personensorgevollmacht für  
(Name, Anschrift und Geburtsdatum des Kindes/der Kinder) 

 
 

 
 

 
 

Vollmachterteilende Person(en) 
(Name und Adresse der Erziehungsberechtigten) 

 
 

 
 

 
 

Bevollmächtigte Person(en) 
(Name und Anschrift der Bevollmächtigten) 

 
 

 
 

 
 
 

Für den Lichterzug am _____________ erteilen wir als Erziehungsberechtigte des  
o. g. Kindes/der o. g. Kinder eine Personensorgevollmacht.       
 
Der Bevollmächtigte ist damit für die Aufsicht im Lichterzug zuständig. 
Die von uns erteilte Vollmacht ist für die Dauer des Zuges gültig. Im Anschluss verliert sie 
ihre Gültigkeit. Ferner kann die Vollmacht immer widerrufen werden. 
 
 
 
 
 
 
_____________________________                                             _________________________________ 
Ort, Datum                                                                                         Unterschrift der Erziehungsberechtigten 
 


