
Vollmacht

Zur Vorlage beim
Sozialgericht Dortmund

xxx xxx ../.. ARGE Märkischer Kreis
Widerspruchsführer/Kläger Beklagte

Az.: S 10 (27) AS 265/07

Hiermit wird angezeigt,

dass Herr/Frau               xxx xxx,                              xxx, 586xx Iserlohn
Name Straße/Hausnummer PLZ/Wohnort

für mich gem. §§ 13 SGB X und 73 SGG als Beistand/Bevollmächtigter beim SG Dortmund
zugegen ist.

Es wird ausdrücklich betont, dass es sich dabei nicht um eine geschäftsmäßige

fremde Rechtsangelegenheit handelt.
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