
 
 
 
 
Vollmacht für das selbständige Verlassen der Alexander-Puschkin-Schule 
 
Mein Kind___________________________________________________________darf 
 
am__________________________________um______________________________Uhr 
 
nach der Schule allein nach Hause gehen (  ) 
allein mit dem Fahrrad nach Hause fahren (  ) 
mit öffentlichen Verkehrsmitteln selbstständig nach Hause fahren (   ). 
 
Dies geschieht mit meiner ausdrücklichen Einwilligung und gilt nur zwischen der Alexander-Puschkin-
Schule bzw. –Nachmittagsbetreuung und Wohnung als: 
 
Dauervollmacht (   ) 
Für den Zeitraum (   ) von_____________________bis__________________________ 
Gilt nur am (   )  __________________________ 
 
____________________________    ______________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift der Sorgeberechtigten 
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