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EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNG
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Hiermit erkläre ich mein Einverständnis mit einer Kandidatur auf dem Wahlvorschlag 
     
   (Listenname)
für die Wahl der Vertreterinnen und Vertreter in folgendem Organ: 
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(Bitte das entsprechende Organ ankreuzen. Bei Mehrfachkandidatur füllen Sie bitte für jedes Organ eine gesonderte Einverständniserklärung aus.)
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