
_________________________________________________________________________________________________________________
Deutsche Polizeigewerkschaft im Deutschen Beamtenbund (DPolG), LV Berlin e.V.

Landesgeschäftsstelle: Alt-Moabit 96a; 10559 Berlin; Tel.: 393 30 73 / 74; Fax: 393 50 92
Internet: www.dpolg.berlin; Kontakt: post@dpolg-berlin.de

Zustimmungserklärung

für die Wahl zur
 Jugend- und Auszubildendenvertretung (JAV)

Persönliche Angaben

Vor-/Zuname: ________________________________________________ 

geb. am _______________  in  __________________________________ 

Dienststelle: ___________________________, Tel.-Nr. (int.): __________

Privatanschrift: _______________________________________________ 

Amts-/Berufsbezeichnung: _________

Gruppenzugehörigkeit: Arbeitnehmer Beamte

Ich bin seit _________________ in dieser Dienststelle beschäftigt.

Ich stimme der Aufnahme in den Wahlvorschlag der hier gekennzeichneten 
Gruppe mit dem Kennwort: 

Deutsche Polizeigewerkschaft im DBB (DPolG)

zu.

Im Falle meiner Wahl nehme ich das Amt an.

Ort, Datum Unterschrift der Kandidatin / des Kandidaten

http://www.dpolg.berlin;
mailto:post@dpolg-berlin.de

