
 
Anlage 6 

 
Nachfragende Person: (welche Person soll die Vollmacht erteilen?)                  Az.: 50-2 33 11 

 

                                                                                                                                                                
Name, Vorname, Geburtsdatum 

 
 
 
 

V o l l m a c h t  
 
 
 
 
 
 
 
Hiermit bevollmächtige ich folgende Person: 
(bitte Vorname, Nachname und Anschrift angeben) 

                                                                                                                        

                                                                                                                        

                                                                                                                        

mich beim Kreis Paderborn, Sozialamt, zu vertreten, alle damit zusammenhängenden Unterschriften 
zu leisten und Bescheide entgegenzunehmen. 
 
Des Weiteren bevollmächtige ich den Kreis Paderborn, Sozialamt, für die Dauer der 
Heimunterbringung gegebenenfalls bei der zuständigen Stadt/Gemeinde für mich einen Antrag auf 
Wohngeld zu stellen. 
 
 
 
 
 
                                                                                                                                                                
(Ort, Datum)                                                              (Unterschrift der nachfragenden Person) 
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