
 

 
  

 
  

 
 

 
 

 
 

 
  

 
   

 
 

 

 

  
 

 
 

 
 

 

 
 

 

 

  

 
 

 
 

 
 

___________________________ 

_____________________________   _____________________________________ 

________________________________ 

Vollmacht 

Hiermit bevollmächtige ich, 

_______________________________   _____________________________________ 
Vorname, Name     vollständige Anschrift 
(der vollmachtgebenden Person) (der vollmachtgebenden Person) 

geboren am _____________ in ___________________ 

Matrikel-/Bewerbernummer 

Herrn/Frau 

Vorname, Name     vollständige Anschrift 
(der bevollmächtigten Person) (der bevollmächtigten Person) 

geboren am _____________ in ___________________ 

alle im Zusammenhang mit der  

Bewerbung      HRZ-Account/Passwort 

Immatrikulation      iTan-Liste  

Goethe-Card   

erforderlichen Handlungen durchzuführen und Erklärungen abzugeben.  

Diese Vollmacht beinhaltet auch die Befugnis, Unterlagen und Bescheinigungen entgegen zu 
nehmen. Sofern eine Bevollmächtigung für mehrere Punkte erteilt werden soll, stellen Sie bitte 
für jeden eine einzelne Vollmacht aus. 

Diese Vollmacht ist gültig für das WiSe/SoSe _______________.  

Datum, Unterschrift der vollmachtgebenden Person 

Hinweis: 

Dieser Vollmacht sind beizufügen: 

1. Kopie des Personalausweises des Vollmachtgebers (Vorder- und Rückseite)  oder Reisepass in 
Verbindung mit Meldebescheinigung 
und 

2. Kopie des Personalausweises der bevollmächtigten Person (Vorder- und Rückseite). 
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