
VOLLMACHT 
 
    

 

 
 
 
 
 
 
 
Der/die Unterzeichnende(n), 
 
 

Name______________________ Vorname(n)____________________________ 

Heimatort___________________ Wohnadresse __________________________ 

PLZ/Ort____________/ _________________________________________________ 
 
bestellt(en) hiermit Beat Michael Wälty 
  pA Dreistein AG Immobilien.Gutachten.Schlichtung. 
  5040 Schöftland 
 

in nachbezeichneter Angelegenheit zu seinem(r)/ihrem(r) Bevollmächtigten. 

 

Der Bevollmächtigte ist berechtigt, vor Behörden und Privaten die erforderlichen 

Erklärungen und Unterschriften abzugeben, Verträge abzuschliessen, Vergleiche 

einzugehen, Gelder und andere Werte in Empfang zu nehmen und dafür rechtsgültig zu 

quittieren. 

 

Der Bevollmächtigte kann in seinem Namen und auf seine Verantwortung die Ausübung 

der Befugnisse aus dieser Vollmacht einem Stellvertreter übertragen. 

Der/Die Vollmachtgeber(in) anerkennt(en) hiermit alle Handlungen und Erklärungen 

seines/ihres Bevollmächtigten oder seines/ihres Vertreters als für ihn/sie rechtsverbindlich. 

 

Doppelvertretung und Selbstkontrahieren sind erlaubt. 

 

BEZEICHNUNG DES GESCHÄFTES 

 
Wohnung / Haus / Grundstück in  _____________________________________________ 

________________________________________________________________________ 
 
 
Ort, Datum ________________       Name/Vorname(n) ____________________________ 
 
 
 

Der Bevollmächtigte 

 

 

_____________________________ 

Beat Michael Wälty 

dipl. Architekt FH / Ingenieur VBI  
Baugutachter STV SIA BDGS 
Mitglied der Expertenkammer 


