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Notare Biedermann und Bigga Bahnhofst. 17, 89083 Ulm
Telefon: 0731 - 790 34 70 E-Mail: kanzlei17 @notarbb.de

Bitte ausgeflllt an uns zurticksenden, vielen Dank!

Datenblatt General- und Vorsorgevollmacht

1. Vollmachtgeber

2. Vollimachtgeber

Name:

Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum und:
Geburtsort

PLZ/Wohnort:

Strale:

Telefon / E- Mail:

Staatsangehorigkeit:

1. und 2. Vollmachtgeber bevollméachtigen sich gegenseitig.

1. Bevollméachtigte Person

2. Bevollmachtigte Person

Name:

Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum:

PLZ/Wohnort:




Stralle:
Telefon / E-Mail:

Verwandtschafts-
verhaltnis: (z.B.
Sohn, Tochter,
Nichte etc.

3. Bevollmachtigte Person | 4. Bevollmachtigte Person

Name:

Geburtsname:

Vorname:

Geburtsdatum:

PLZ/Wohnort:

Stralle:

Telefon / E-Mail: '

Verwandtschafts-
verhaltnis: (z.B.
Sohn, Tochter,
Nichte etc.

Besonderheiten:

Um Ubersendung eines Entwurfs per unverschliisselter E-Mail wird gebeten.

[1 Sie kénnen ihre Einverstidndnis zum unverschliisselten E-Mailversand
jederzeit widerrufen. Wenn Sie keine E-Mail wanschen Ubersenden wir den
Entwurf per Post

Hinweise:

Es mussen nur die Vollmachtgeber erscheinen! Zum Termin bitte Ausweise
(Personalausweis oder Reisepass) mitbringen. Entwiirfe sind auch dann
kostenpflichtig, wenn es nicht zu einer Beurkundung kommt. Im Termin wird eine
Angabe uUber den Wert des vorhandenen Vermogens von jedem Vollmachtgeber
bendtigt!

Schatzwert des Vermdgens (Immobilien, Bankguthaben, Fahrzeug etc.) ca. in €
€

Unterschrift Vollmachtgeber:
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