
______________________ Gunzenhausen, _____________

______________________

______________________

Stadt Gunzenhausen
z.Hd. Frau Braun
Marktplatz 23

91710 Gunzenhausen

Einverständniserklärung für die Bestellung des Ausländerbeirates 
in der Stadt Gunzenhausen

Name: _____________________

Vorname: _____________________

Geburtsdatum: _____________________

Anschrift: ___________________________________________________

erklärt folgendes:

1. Ich stimme der eventuellen Bestellung durch den Stadtrat als Mitglied im
Ausländerbeirat der Stadt Gunzenhausen (Amtsperiode 2006 - 2009) zu.

2. Ich habe meinen Hauptwohnsitz in Gunzenhausen.

Gunzenhausen, den _____________________

_____________________________________________
(eigenhändige Unterschrift,
Vor- und Familienname des Bewerbers / der Bewerberin)

braun
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None festgelegt von braun

braun
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None festgelegt von braun
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