
Reisevollmacht für Minderjährige 
Power of attorney for underage children to travel 

 

 
Ich/wir, der rechtlichen Vertreter /I/we the legal guardians 

Name/family name and first name  ………………….………………………...… 

geb. am/born ……………………………………………………………………….…… 

Adresse/address  ……………………………………………..…………………………….. 

Tel.nummer/ tel number   ……………………..……………………………………… 

Nr Reisepass; Personalausweis/ number of passport; ID card  …………….………..…
     
Name/family name and first name   ……….…………….………….…….……… 

geb. am/born ...…………………………………………………………………………. 

Adresse/address  ……………………………………….…………………….…………….. 

Tel.nummer/ tel number   ……………..……………………………………………… 

Nr Reisepass; Personalausweis/ number of passport; ID card  …………………..…… 

erlaube meinem/unserem minderjährigen Kind/ permit my/our minor child 

Name /family name and first name  ……………………………………………… 

Geburtsdatum /date of birth   ………..…..………………………………… 

Nr Reisepass/ number of passport;   …………………………...…………………. 

zum Zwecke eines Schulaufenthaltes über die Deutsch-Neuseeländische 
Gesellschaft e.V. alleine nach Neuseeland und retour zu reisen / on behalf of 
visiting school in New Zealand to travel on his/her own to and from New 
Zealand.  

Diese Vollmacht gilt für den Zeitraum/ This power of attorney is valid for the 
period 
von/from  ……………………………..…. bis/to   ……………………..….…………… 

 

…………………………………………… ……………………………………………… 

Unterschrift des/der Personensorgeberechtigten /signature of legal guardian 
Anlage/attachment: 

Kopie der Geburtsurkunde des minderjährigen Kindes/ a copy of the minor child`s birth certificate 

Kopie des Reisepasses/Personalausweises des/der unterzeichnenden Sorgeberechtigten/ a copy of the guardian`s passport or ID card 

 

Nicht zutreffendes im folgenden streichen/Strike out which is not applicable below  


