
GEMEINDE MERCHING 
Landkreis Aichach-Friedberg 

 
 

WAHLHELFER Anmeldeformular 

Anrede             _____________________________________________ 

Familienname  _____________________________________________ 

Vorname          _____________________________________________ 

 Geburtsdatum _____________________________________________                                                                      

Straße, Hausnummer ________________________________________  

PLZ, Ort  __________________________________________________                    

Ihre E-Mail   ________________________________________________ 

Telefonnummer  ____________________________________________ 

Einsatzwunsch  ______ _______________________________________ 

(Wir werden die Wünsche zur Einteilung nach Möglichkeit erfüllen, können aber keine Garantie geben, dass es klappt.) 

 
Ich war schon mal bei einer Wahl dabei als _______________________ 
 

 

Bitte kreuzen Sie nachfolgend an, für welche Wahlen Sie als Wahlhelfer 
zur Verfügung stehen möchten: 
 

☐  Planen Sie mich für alle zukünftige Wahlen als Wahlhelfer ein 

 

☐ Planen Sie mich für die kommende Landtagswahl 2023  

      als Wahlhelfer ein 
 
Selbstverständlich werden wir Sie bei jeder Wahl entsprechend vorab 
anschreiben, um Ihre tatsächliche Verfügbarkeit abzuklären.     
 
 
 
 


