
Anforderung für die schriftliche Beantragung einer 
Wahlkarte für die GEMEINDERATSWAHL 2020 mit 

ABHOLUNGSVOLLMACHT 
An die(den) 
Stadt/Markt/Gemeinde Magistrat der Stadt 

……………………………………….. 

…………. ……………………………………… 
(PLZ) (Ort) 

…………………………………….. 
(Name des/der Wahlkartenbeantragers/in) 

………………………………………. 

………………………………………… 

Ich werde mein Wahllokal am Wahltag nicht aufsuchen können und möchte eine 
Wahlkarte anfordern.  
Begründung: 
Ortsabwesenheit

gesundheitliche Gründe

Bettlägerigkeit 

Ich ersuche um Besuch durch die besondere Wahlbehörde am Wahltag 
(nur bei Krankheit, Geh-/Transportunfähigkeit oder Krankenhausaufenthalt etc.) 
an folgender Adresse: 

…………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………… 
Bitte hier die genaue Adresse angeben, wo Sie am Wahltag von der besonderen 
Wahlbehörde besucht werden wollen; wenn Sie keine Adresse angeben, wird Sie 
die besondere Wahlbehörde am Wahltag an der oben angeführten Adresse 
aufsuchen. Ein Besuch der besonderen Wahlbehörde ist nur innerhalb Ihrer 
Gemeinde möglich.  

Sonstige Gründe: ………………………………………………………. 

Zustelladresse für meine Wahlkarte (falls obige Adresse davon abweicht)

…………………………………………………………………………………. 

Meine Telefonnummer und/oder E-Mail (wenn Rückfragen erforderlich sind): 
………………………………………….. ……………………………………. Telefonnummer/E-Mail 

Als Nachweis meiner Identität gebe ich an: 

Meine Reisepassnummer lautet: ……………………………….. 
Ich lege eine Kopie eines Ausweises/Urkunde bei. 
Meine Buchstaben/Ziffernkombination lt. der Wählerverständigungskarte: ………………………. 

Ich, ………………………………………..  (Name), erteile 
Frau/Herrn …………………………………………..  (Name) 
die Vollmacht, die von mir beantragte und auf mich ausgestellte Wahlkarte für die 
GEMEINDERATSWAHL am 26. Jänner 2020 zu übernehmen. 
(Nur ausfüllen, wenn die Wahlkarte nicht selbst abgeholt wird oder sie nicht per Post/
Gemeindeboten zugestellt werden soll). 

Unterschrift des Antragstellers 

……………………………………………………………………. 

………………………………………................ 

(Adresse) 
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