Gemeente Losser

Verklaring toestemming erkenning

Hierbij machtig ik:
Achternaam moeder:
Voornaam moeder:

Geboortedatum:

Telefoonnummer:

Onderstaande persoon:

Achternaam erkenner:
Voornaam erkenner:
Geboortedatum:

Voor het erkennen van:
(aankruisen wat van toepassing is)

Een ongeboren kind
Een geboren kind
Naam kind:

Geboortedatum kind:

Ik weet dat ik met het ondertekenen van deze verklaring ook toestemming geef voor het ouderlijk gezag van het kind aan de erkenner.

Plaats, datum: Handtekening moeder:

Deze machtiging is alleen geldig als u ook meeneemt:

Een (kopie van het) geldige identiteitsbewijs van beide personen.
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