
Wahlvorschlag (§ 8 WO – LPVG)   
 

Wahlvorschlag für die Wahl des 
Personalrats Technik und Verwaltung 

an der Hochschule Bochum 

 
Bochum,  

 
 
  

Kennwort:       
 

Gruppe**):       
 

 

 
 
Bewerber/Bewerberin: 
 

Lfd. 
Nr. 

Familienname Vorname 
Geburts-
datum 

Amts-/Dienst-/ 
Berufs-

bezeichnung 

FB / Dez. / 
Einrichtung 

Gruppe**) 
Bemerkungen 
des Wahlvor-
stands 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

11        

12        

13        

14        

15        

 
Die Zustimmungserklärungen der Bewerber sind beigefügt. 
Hinweis: Frauen und Männer sollen ihrem zahlenmäßigen Anteil in der Dienststelle entsprechend  
  vertreten sein (§ 14 Abs. 6 LPVG). 

 
Raum für Vermerke des Wahlvorstandes 
Eingangstag: Eingangsuhrzeit: Ordnungs-Nr.: 

 
Bei Wahlvorschlagen von wahlberechtigten 
Beschäftigten i. S. v. § 10 Abs. 1 LPVG: 
 
Wahlberechtigte Gruppenangehörige/Beschäftigte*) 
i. S. v. § 10 Abs. 1 LPVG: 

 

Erforderliche Mindestzahl der Unterzeichner: 

*) Nichtzutreffendes streichen  **) Bei gemeinsamer Wahl müssen die Bewerber/-innen jeweils nach Gruppen zusammenge-
fasst werden (§8 Abs.3 S.3 WO-LPVG) 
 



Wahlvorschlag (§ 8 WO – LPVG)   
 

 
Unterschriften der Unterzeichner der Vorschlagsliste: 
 

Lfd. 
Nr. 

Familienname Vorname 
Amts-/Dienst-

/Berufsbezeichnung 
Unterschrift 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

***) 

    

 
Zur Vertretung des Wahlvorschlags gegenüber dem Wahlvorstand und zur Entgegennahme von Erklärungen und Ent-
scheidungen des Wahlvorstandes ist der unter lfd. Nr. ____ aufgeführte Unterzeichner berechtigt. (§ 8 Abs. 4 WO-
LPVG). 
 
Anmerkung: 
Wahlvorschläge von in der Dienststelle vertretenen Gewerkschaften und Berufsverbänden (§§ 16, 110 LPVG) brauchen 
nicht von einer bestimmten Mindestzahl von Wahlberechtigten unterzeichnet sein; hier genügt die Unterzeichnung durch 
den (vertretungsberechtigten) Beauftragten der Gewerkschaft (§ 16 Abs. 7 LPVG). 

 
 
 

***) falls weitere Unterschriften erforderlich sind: auf gesonderten Blatt nach diesem Muster fortführen. 
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