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VOLLMACHT 

 

 

 
In dem Rechtsstreit 
 ./.  
…………………………… 
-  - 
 
 
 
bevollmächtige ich,    , 
 

 

Herrn Rechtsanwalt Dieter Lutosch, 
Kantstraße 147, 10623 Berlin 

 

 

mit der Wahrnehmung meiner rechtlichen Interessen. 

 

Herr Rechtsanwalt Dieter Lutosch ist berechtigt, sämtliche Erklärungen auch im Sinne von 

§ 141 Abs. 3 ZPO abzugeben und Vollmacht bzw. Untervollmacht zu erteilen. 

 

 

 

 

 

_________________________ 

Datum, Unterschrift 


