
Wahlliste für das Präsidium der Kirchenpflege, Amtsperiode 01.01.2025 - 31.12.2028

Kirchgemeinde  .............................................................................................................................................................................................  

Datum der Kirchgemeindeversammlung .....................................................................................................................................

 Das Protokoll der Kirchgemeindeversammlung liegt bei.  Die Publikation der Wahl ist gemäss Vorgabe erfolgt.

oder: 

 Die Wahl des Präsidiums folgt an einer nachfolgenden Kirchgemeindeversammlung. Vorgeschlagen wird die nachstehende Person.
 Die Wahl des Präsidiums erfolgt nicht durch die Kirchgemeindeversammlung, da sich die Kirchenpflege selbst konstituiert. Vorgeschlagen wird die nachstehende Person.

Die Adressdaten werden für den internen Gebrauch verwendet. Bitte geben Sie deshalb diejenige Post- und Mail-Adresse an, unter der wir Sie zu kirchlichen Zwecken 
kontaktieren dürfen. Präsidien der Kirchenpflegen werden zudem mit mindestens einer Adressangabe (Postadresse, Telefon, Mail) auf der Website www.refbl.ch publiziert. 
Zur Publikation allenfalls gesperrte Adressangaben sind farblich zu kennzeichnen.  
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Name, evtl. Allianzname Vorname Heimatort bzw.
Heimatstaat

Strasse PLZ /Ort Mail

Geburtsdatum Beruf bzw. Tätigkeit Telefon privat Telefon Geschäft Mobile

 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich die Annahme der Wahl als Präsidentin/als Präsident der Kirchenpflege:

Bitte Wahlliste elektronisch oder in Druckschrift ausfüllen. Die Wahlliste kann per Mail oder per Post eingereicht werden. Vielen Dank. 
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Name, evtl. Allianzname Vorname Strasse PLZ /Ort Mail 

Geburtsdatum Beruf bzw. Tätigkeit Telefon Geschäft Mobile 

Heimatort bzw.
Heimatstaat
Telefon privat
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