
 

FLÜWO Bauen Wohnen eG 

Löffelstr. 22–24 
70597 Stuttgart 
 

Postfach 70 02 61 
70572 Stuttgart

Sitz der Genossenschaft: Stuttgart 
Registergericht: Amtsgericht Stuttgart GnR 399 

Steuer-Nr. 99013 / 07155 
Ident-Nr. DE 147 800 191 

Vorstand: Benjamin Jutrzinski, Martin Krahl, Jürgen Rieger 
Aufsichtsratsvorsitzende: Dr. Andrea Lauterbach 

Datum 

Vollmacht zu Wohnungsangelegenheiten 
Vertragsnummer: ______________________________________________________________________________ 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

ich bin Mieter der Wohnung 
__________________________________________________________________  
________________________________________________________________________________
__________________ (Straße, Hausnummer, PLZ und Stadt, Stockwerk) bei der FLÜWO Bauen
Wohnen eG. 

Hiermit bevollmächtige ich (Vollmachtgeber/in) 

Name, Vorname: _____________________________________________________________________________ 

Geb. Datum: ___________________________ 

Geb. Ort: ___________________________ 

Anschrift: _____________________________________________________________________________ 

Herrn/Frau (Bevollmächtigte/-r) 

Name, Vorname:  

Geb. Datum: Geb. Ort: 

Anschrift: 

Kontaktdaten (Telefon/E-Mail): 

sich um Wohnungsangelegenheiten betreffend mein oben genanntes Wohnraummietverhältnis 
einschließlich meiner Mitgliedschaft bei der FLÜWO zu kümmern.  

FLÜWO Bauen Wohnen eG 
Kundenkontaktmanagement 
Löffelstr. 22-24 
70597 Stuttgart 



2 

Diese Vollmacht erstreckt sich auf folgende Angelegenheiten (zutreffendes ist angekreuzt): 

Vertragsrelevant: 

wahrnehmen sowie meinen Haushalt auflösen
☐ Wohnraummiete an den oben genannten Vermieter überweisen 
☐ Wohnungsschlüssel in Empfang nehmen oder herauszugeben
☐ Abrechnungen einsehen und gegebenenfalls Einspruch einzulegen 

Mitgliedschaft: 

☐ Aufkündigung/Übertragung Mitgliedschaft 
☐ Auszahlung Auseinandersetzungsguthaben

Wohnungsnahe Angelegenheiten: 

☐ Zählerstände ablesen und weiterleiten.
☐ Versicherungen abschließen (nur zur Absicherung von Risiken bezüglich der Wohnung)
☐ Nutzungsverträge kündigen (Strom, Gas, etc.)

Sonstiges: 

☐ Mich bei Behördenangelegenheiten (bei Behörden, Versicherungen, Renten- und
Sozialleistungsträgern) vertreten. Dies umfasst auch eine datenschutzrechtliche Einwilligung

☐ Schriftverkehr und Pakete entgegenzunehmen 

☐ Sonstiges: ____________________________________________________________________________________________

Diese Aufzählung ist beispielhaft und nicht abschließend 

Diese Vollmacht ist in zeitlicher Hinsicht unbegrenzt und gilt auch über meinen Tod hinaus. 

________________________________________ 
Ort, Datum 

________________________________________ 
Unterschrift des Vollmachtgebers 

☐ Wohnraummietverhältnis kündigen und diesbezügliche Kündigungen empfangen
☐ Rechte und Pflichten aus dem Mietvertrag über meine Wohnung 
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Vorstand: Benjamin Jutrzinski, Martin Krahl, Jürgen Rieger 
Aufsichtsratsvorsitzende: Dr. Andrea Lauterbach 

Datum 

Vollmacht zu Wohnungsangelegenheiten 
Vertragsnummer: ______________________________________________________________________________ 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

ich bin Mieter der Wohnung 
__________________________________________________________________  
________________________________________________________________________________
__________________ (Straße, Hausnummer, PLZ und Stadt, Stockwerk) bei der FLÜWO Bauen
Wohnen eG. 

Hiermit bevollmächtige ich (Vollmachtgeber/in) 

Name, Vorname: _____________________________________________________________________________ 

Geb. Datum: ___________________________ 

Geb. Ort: ___________________________ 

Anschrift: _____________________________________________________________________________ 

Herrn/Frau (Bevollmächtigte/-r) 

Name, Vorname:  

Geb. Datum: Geb. Ort: 

Anschrift: 

Kontaktdaten (Telefon/E-Mail): 

sich um Wohnungsangelegenheiten betreffend mein oben genanntes Wohnraummietverhältnis 
einschließlich meiner Mitgliedschaft bei der FLÜWO zu kümmern.  

VERSION FÜR BEVOLLMÄCHTIGTE/-N
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Diese Vollmacht erstreckt sich auf folgende Angelegenheiten (zutreffendes ist angekreuzt): 

Vertragsrelevant: 

wahrnehmen sowie meinen Haushalt auflösen
☐ Wohnraummiete an den oben genannten Vermieter überweisen 
☐ Wohnungsschlüssel in Empfang nehmen oder herauszugeben
☐ Abrechnungen einsehen und gegebenenfalls Einspruch einzulegen 

Mitgliedschaft: 

☐ Aufkündigung/Übertragung Mitgliedschaft 
☐ Auszahlung Auseinandersetzungsguthaben

Wohnungsnahe Angelegenheiten: 

☐ Zählerstände ablesen und weiterleiten.
☐ Versicherungen abschließen (nur zur Absicherung von Risiken bezüglich der Wohnung)
☐ Nutzungsverträge kündigen (Strom, Gas, etc.)

Sonstiges: 

☐ Mich bei Behördenangelegenheiten (bei Behörden, Versicherungen, Renten- und
Sozialleistungsträgern) vertreten. Dies umfasst auch eine datenschutzrechtliche Einwilligung

☐ Schriftverkehr und Pakete entgegenzunehmen 

☐ Sonstiges: ____________________________________________________________________________________________

Diese Aufzählung ist beispielhaft und nicht abschließend 

Diese Vollmacht ist in zeitlicher Hinsicht unbegrenzt und gilt auch über meinen Tod hinaus. 

________________________________________ 
Ort, Datum 

________________________________________ 
Unterschrift des Vollmachtgebers 

☐ Wohnraummietverhältnis kündigen und diesbezügliche Kündigungen empfangen
☐ Rechte und Pflichten aus dem Mietvertrag über meine Wohnung 
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