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Aldreradsvalg 2025: Anmodning om at brevstemme i eget hjem

Du sender eller leverer din anmodning til Drager Kommune, Center for Sundhed, Pleje og
Rehabilitering. Den skal veere os i haende senest sgndag den 31. oktober 2025 via e-mail:
sundhedogomsorg@dragoer.dk eller via brevpost til Kirkevej 7, 2791 Draggr (meerk
kuverten: Zldreradsvalg).

Oplysninger om dig (vaelgeren)

Fulde navn:

Personnummer:

Fast bopeel:

(folkeregisteradresse): Vejnavn,
husnummer og evt. etage, side
eller dgrnummer samt
postnummer og by

Telefonnummer:

Erklzering og underskrift

Jeg erkleerer, at jeg pa grund af sygdom eller manglende fagrlighed ikke kan mgde frem
pa afstemningsstedet pa valgdagen.

Dato Veelgerens egenhaendige
underskrift

Hvis du (veelgeren) ikke er i stand til selv at underskrive, kan en anden person underskrive med
eget navn i dit sted. Anfgr underskriften efterfulgt af ordet "for" og veelgerens navn.

Evt. bemarkninger

Vi sgrger for at hente din stemme tirsdag eller onsdag den 4.-5. november 2025. Du vil
blive kontaktet pr. telefon mandag den 3. november for en naermere aftale herom.

Skriv f.eks. hvis der er et tidsrum, hvor du ikke kan tage imod besag af
stemmearhenteren, eller hvis du ikke selv kan abne din hoveddgr eller lignende.
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