an das im Widerspruchsbescheid bezeichnete Gericht,

wenn Sie in Berlin wohnen:

Sozialgericht Berlin

Invalidenstraße 52

10557 Berlin

vorab per Fax: 030-39748630

Berlin, den ……………………….

K l a g e

des
Max Mustermann, Straße 123, Stadt, PLZ


- Kläger -

gegen

das
Name und Anschrift der Gegenseite


Geschäftszeichen / Aktzenzeichen


- Beklagte -

wegen:

……………….

ich erhebe gegen den Bescheid vom ………………………… (als Anlage K 1 in Kopie anbei) in Gestalt des Widerspruchsbescheides vom ……………… (als Anlage K 2 in Kopie anbei) fristwahrend

K l a g e.

Der Antrag und die Begründung bleiben einem weiteren Schriftsatz vorbehalten.

Eine Abschrift anbei.

Max Mustermann

