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Einverständniserklärung:  Wahl in Abwesenheit 

        Ort             Datum 

Name, Vorname des Kindes___________________________________________     
    

Hiermit kandidiere ich______________________________________________________   

     (Name , Vorname) 

in Abwesenheit für das Amt als: 

 

Am Adorno-Gymnasium in der Klasse / STUFE __________________ 

Am____________________               um____________________  

Ort_________________________________________________________________    

Für den Fall meiner Wahl erkläre ich mich vorab bereit, die Wahl anzunehmen.   

Gleichzeitig bevollmächtige ich den Wahlausschuss mich vorzustellen und meine 
Kandidatur bekannt zu geben. 

 

 

Unterschrift des Kandidaten/ der Kandidatin 

 

  
Elternvertreterin 
Elternvertreter 

  
Stellvertretende Elternvertreterin 
Stellvertretender Elternvertreter 

  
Jahrgangselternvertreterin 
Jahrgangselternvertreter 

  
Stellvertretende Jahrgangselternvertreterin 
Stellvertretender Jahrgangselternvertreter 

  
 


