
Gemeinde Pommelsbrunn 
Staatlich anerkannter Erholungsort im Landkreis Nürnberger Land 

Vollmacht zur Abholung Ihres 

☐ Reisepasses

☐ Personalweises

Erklärung zur Ausgabe 

Ich, 

(Vorname, Familienname, ggf. Geburtsname) 

geboren am _____________in _________________________________ 
(Geburtsdatum) (Geburtsort) 

bevollmächtige Frau / Herrn 

__________________________________________________________ 
(Vorname, Familienname) 

geboren am ____________ in _________________________________ 
(Geburtsdatum) (Geburtsort) 

meinen Reisepass/Personalausweis in Empfang zu nehmen. 

Den bisherigen Personalausweis/Reisepass möchte ich 

☐ abgeben und vernichten lassen.

☐ entwerten lassen und zurückerhalten.

Nur bei Personalausweis: 

PIN-Brief erhalten  ☐ JA ☐ NEIN

_________________, den _________  _________________________ 
(Ort)   (Datum)   (Unterschrift der antragsstellenden Person) 
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