Antrag fiir den Dortmund Pass :

~—

Ich beantrage den Dortmund Pass:

Name:

Kunden- oder
BG-Nummer:

StralRe:

PLZ, Ort:

Antrag fiir den Dortmund Pass*

*Jedes Mitglied ab dem Alter von vier Jahren der Bedarfsgemeinschaft
bendtigt einen eigenen Dortmund Pass. Anhand dieses Antrags
erstellen wir lhnen die Dortmund Pésse fiir lhre gesamte
Bedarfsgemeinschaft.

Hinweis: Der Dortmund Pass wird lhnen zugeschickt. Die Bearbeitungszeit betragt zwei

Werktage zzgl. Dauer des Postversands.

Jjobcenter

Dortmund
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