
 
 
 

Vollmacht zur Anmeldung / Ummeldung 
bei der Meldebehörde 

 
 
Hiermit bevollmächtige ich, 
 

________________________________________________________________ 
(Vorname, Familienname, ggf. Geburtsname) 
 
geboren am ___________________ in ________________________________ 
           (Geburtsdatum)         (Geburtsort) 
 
 
Frau/Herrn 
3 

___________________________________________ 
(Vorname, Familienname) 
 
geboren am ____________________ in _________________________________ 
                 (Geburtsdatum)                                   (Geburtsort) 
 
 
 

meine Anmeldung/Ummeldung im Einwohnermeldeamt der Gemeinde 
Ostrhauderfehn vorzunehmen und meinen Personalausweis ändern zu lassen. 
 
Meine neue Adresse lautet:  
 
 
_________________________________________, 26842 Ostrhauderfehn 
 
 
Datenschutzhinweis: 
Informationen über die Verarbeitung personenbezogener Daten bei der Gemeindeverwaltung und über Ihre Rechte nach der    
Datenschutzgrundverordnung sowie über Ihre Ansprechpartner in Datenschutzfragen entnehmen Sie bitte der Datenschutz-
erklärung der Gemeinde Ostrhauderfehn. Diese finden Sie unter www.ostrhauderfehn.de oder erhalten Sie im Rathaus. Ich 
bestätige, dass ich den Hinweis zur Kenntnis genommen habe und stimme der Verarbeitung meiner persönlichen Daten zum 
 o. g. Zweck zu. 
 
        
______________________, den ____________             ______________________________ 
 (Ort)                         (Datum)                               (Unterschrift) 
 
 

Hinweis: Die bevollmächtigte Person hat sich durch Vorlage eines Personalausweises/ Reisepasses auszuweisen! 

Gemeinde Ostrhauderfehn 
Hauptstraße 117, 26842 Ostrhauderfehn 
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