Formular Nr. 3b

Schulnummer ADD e zum Aushang
Bitte unbedingt ausfiillen KO/NW/TR

Schule oder Studienseminar mit Adresse oder Schulstempel

Verzeichnis der Wahlberechtigten
zur Wabhl des Ortlichen Personalrats
(§ 10 LPersVG, § 2 Abs. 2 und 4 WOLPersVGQG)

Name Vorname AmtST/Beme_ Dienststelle V.e rmerk der
bezeichnung Stimmabgabe
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Anzahl der weiblichen Wahlberechtigten: ~ ................ S e %

Anzahl der ménnlichen Wahlberechtigten: ~ ................ 3 e %

(Vorsitzende/-r) (Mitglied des OWV) (Mitglied des OWV)

Ausgehdngt am: ................... bis zum Abschluss der Stimmabgabe Einspruch am: ................
Berichtigung am: ............. Abgenommen am: ..............

LPersVG = Landespersonalvertretungsgesetz
WOLPersVG = Wahlordnung zum Landespersonalvertretungsgesetz



