
VOLMACHTFORMULIER – Hervormde gemeente te Hoornaar 
 

Datum: __________________________________________ 

Locatie: _________________________________________ 

Ik verklaar dat ik verhinderd ben om persoonlijk aanwezig te zijn om te stemmen. 

Gegevens van de volmachtgever 

Naam gemeentelid: __________________________________________ 

Adres: __________________________________________ 

Gegevens van de gevolmachtigde 

Naam gevolmachtigde: __________________________________________ 

Deze persoon is bevoegd om namens mij te stemmen over __________________________________ 

Ondertekening 

Plaats: __________________________________ 

Datum: __________________________________ 

 

Handtekening volmachtgever: __________________________________ 


