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Kandidatur für den Verbandsvorstand als :
	☐ Präsident
	☐ Co-Präsident
	☐ Mitglied


Persönliche Informationen
	Name:
	Vorname:

	Geburtsdatum: 

	Sektionsmitgliedschaft: 


Ausbildung, Anstellung und ehrenamtliches Engagement
	Ausbildung: 
	Arbeitgeber:

	Aktueller Beruf und Funktion:

	Ehrenamtliches Engagement:

	Funktion und Institutionen:


Sprache
	


Persönliche Motivationen
	[bookmark: _Hlk53653060]


Sektion, welche den Kandidaten unterstützt
	Name der Sektion:

	[bookmark: _GoBack]Datum: 
	Unterschriften:
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Schweizerischer Blinden-
und Sehbehindertenverband

Fédération suisse des
aveugles et malvoyants
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Gemeinsam sehen wir mehr

Ensemble, on voit mieux

shv-fsa.ch
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