Stadt

Arnstein

Antrag auf Befreiung von der Ausweispflicht gem. § 1
Abs. 3 PAuswG

Person, die von der Ausweispflicht befreit werden soll:

Familienname:
Vorname:
Geburtsdatum:
Geburtsort:
PLZ, Wohnort:

StrafSe, Hausnummer:

Begriindung:

|:| Fir die oben genannte Person wurde eine Betreuerin/ ein Betreuer bestellt:
Amtsgericht: Aktenzeichen:

Die oben genannte Person ist handlungs- oder einwilligungsunfahig und wird von einer — bzw.
mit 6ffentlich beglaubigter Vollmacht — Bevollméachtigten vertreten.

Die oben genannte Person ist voraussichtlich dauerhaft in einem Krankenhaus, Pflegeheim oder
einer dhnlichen Einrichtung untergebracht bzw. wird zuhause gepflegt.

, den

(Unterschrift des Antragsstellers/Betreuers/sonstige Bezugsperson)

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der angegebenen Daten

Bitte legen Sie uns folgende Ausweisdokumente und Unterlagen vor:

1. Bisheriges Ausweisdokument
2. Ggf. Kopie des Betreuerausweises, Betreuungsverfligung, Vorsorgepflicht (Ausweisdokument des Betreuers)
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