Absender:

‘ Vorname, Nachname: ‘ Anschrift (PLZ, Wohnort, StralRe, Hausnummer):
‘ Telefon: ‘ E-Mail:
_ Vorschlag
An die fiir d h .
Blrgermeisterin urden E renamtsprels
Postfach 1460 der Hansestadt Wipperflrth
51678 Wipperflrth

Einreichungsfrist: 22. Mai 2026

| (bitte entweder Daten fir eine Einzelperson oder fir eine Personengruppe eintragen)

Vorgeschlagene Einzelperson:

Vorname, Nachname: Anschrift (PLZ, Wohnort, Strae, Hausnummer):

Telefon: E-Mail:

Vorgeschlagene Personengruppe:

Name:

Anschrift (PLZ, Ort, Stralle, Haushnummer):

Telefon: E-Mail:

Begrindung:

Bitte senden Sie das ausgeflllte und unterschriebene Formular per Post oder an folgende E-Mail-
Adresse: christof.auer@wipperfuerth.de.

Ort, Datum (gof. Stempel, Unterschrift


mailto:christof.auer@wipperfuerth.de

