Vollmacht

Ich

Eigentumer des Wohnhauses

bevollmachtige

Name

Adresse

mit der Beantragung von Fordermitteln ,Altbausanierung im Landkreis Gottingen”.

Bitte senden Sie die Unterlagen an den Bevollmachtigten:

Ja
Nein

Ort

Datum

Unterschrift Antragsteller/-in
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