
 

 

 Deichverband Duisburg-Xanten 

K A N D I D A T E N V O R S C H L A G   
  

zur Erbentagswahl 2026  
  
Bezirk: ______________________  
  
Ordentliches Mitglied      Vertreter   
  
Herrn/Frau  
  
Vorname:    ____________________________  
  
Nachname:    ____________________________  
  
Straße, Haus-Nr.  ____________________________  
  
Wohnort:    ____________________________  
  
Geburtsdatum:  ____________________________  
 
Beruf:  ____________________________  
 
  
   
ist als Kandidat für den Erbentag vorgeschlagen.  
  
  
(Hinweis: Unvollständig ausgefüllte Kandidatenvorschläge sind gem. § 9  Wahlordnung ungültig!)  

 
  
  
Erklärung des Kandidaten  
  

Ich erkläre mit meiner Unterschrift, dass ich meiner Aufstellung zustimme.  
  

Im Falle meiner Wahl in den Erbentag des Deichverbandes Duisburg-Xanten erkläre ich mich durch 
meine Unterschrift bereit:  
  

1. die Wahl anzunehmen,  
  

2. die mir nach Satzung und Gesetz übertragenen Aufgaben zu übernehmen und zu erfüllen.  
  
  
  

           ________________________  
                          (Unterschrift)  
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