
……………………………………    …………………………………. 
        (Datum) 
…………………………………….     

……………………………………. 
(Name der Seniorenorganisation/ 

sonstige Organisation) 

       Frist zur Abgabe bis 01.12.2025 

       bei der Stadt Porta Westfalica 

Stadt Porta Westfalica 

Sachgebiet Soziales 

Hauptstraße 14 

32457 Porta Westfalica 

 

 

Namentliche Benennung von Delegierten für die Seniorenbeiratswahl 

am 16.01.2026 

 

Gemäß § 9 Abs. 1 der Satzung für den Seniorenbeirat der Stadt Porta Westfalica wurden 

von der oben genannten Seniorenorganisation / sonstigen Organisation Delegierte für die 

Wahl des Seniorenbeirates gewählt, die umseitig aufgeführt sind. 

 

Angaben zu den Mitglieds-/Besucherzahlen: 

(bitte unter a oder b die Mitglieds- bzw. Besucherzahlen eintragen) 

 

a) Seniorenorganisation:  ……….Mitglieder/Besucher 

 

b) Sonstige Organisation  ……….Mitglieder, die das 60. Lebensjahr  

         vollendet haben und in Porta  

        Westfalica die Wohnung bzw. 

         bei mehreren Wohnungen die  

         Hauptwohnung haben   

 

Für den Einzelfall haben wir für einen begründeten Verhinderungsfall eine Stellvertretung für 

die Delegiertenversammlung gewählt, die anstelle des gewählten Delegierten die Wahlrechte 

in der Delegiertenversammlung ausübt. Die Benennung erfolgt umseitig: 

Ja      ☐                                      Nein      ☐ 

Das Informationsblatt gem. Art. 13 DSGVO ist den gewählten Delegierten ausgehändigt 

worden und von ihnen zur Kenntnis genommen worden. Gleiches gilt für gewählte 

Stellvertretungen für die Ausübung des Wahlrechtes in der Delegiertenversammlung. 

 

 

…………………………………. 
(Unterschrift Leiter/in / Vorsitzende/r)



Namentliche Benennung der Delegierten 

Lfd. 
Nr. 

Name, Vorname Geburtsdatum Anschrift in 32457 
Porta Westfalica 

Unterschrift 

1  
 
 

   

2  
 
 

   

3  
 
 

   

4   
 
 

  

 

Namentliche Benennung von Stellvertretungen für die Ausübung des Wahlrechtes in der Delegiertenversammlung im 

begründeten Verhinderungsfall 

Zu 
Lfd. 
Nr. 

Name, Vorname Geburtsdatum Anschrift in 32457 
Porta Westfalica 

Unterschrift 
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