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Vorstellung der Kandidaten und Kandidatinnen  
für die Wahl vom Beirat der Menschen mit 
Behinderung oder psychischer Erkrankung im BeB  

 

 

 

Bitte schreiben Sie auf: 

  

Vorname  
 

Nachname  
 

 

 

Hier wohne ich: 
Straße 

 

Ort 
 

 

Postleitzahl  

 

 
Telefon 

 

 

 
E-Mail 

 

 
 
 

 
Geburts-Datum 
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Behinderung 
 
Meine 
Behinderung 
 

o Körperliche Behinderung 
o Seh-Behinderung 
o Blind 
o Hör-Behinderung 
o Gehörlos 
o Lern-Schwierigkeiten 
o Psychische Erkrankung 
o Chronische Erkrankung 

 

 
Meine Arbeit 

o Ich arbeite nicht. 
o Ich arbeite. Das ist mein 

Arbeit-Geber: 
 
 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
Beirats-Arbeit 
zum Beispiel: 
Werkstatt-Rat 
Bewohner-Beirat 
Frauenbeauftragte 

o Ich habe noch nicht in 
einem Beirat gearbeitet. 

o In diesem Beirat arbeite 
ich mit: 
 
 
Ich arbeite im Beirat seit: 
 
 
In diesem Beirat habe ich 
auch schon gearbeitet: 
 

 
 

 
 

Warum wollen Sie im BeB–Beirat mitarbeiten?  
Ihre Antworten kommen in den Vortrag für die 
Wahl. 
Sie können die Antworten auch auf ein eigenes 
Blatt schreiben. 
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Diese Themen sind mir wichtig: 
____________________________________ 
 
____________________________________ 
 
____________________________________ 
 
____________________________________ 
 
____________________________________ 
 
____________________________________ 
 
____________________________________ 

 
 
 

Dafür will ich mich im BeB- Beirat für ganz 
Deutschland einsetzen:  

  
 ___________________________________ 
 
 ___________________________________ 
 
 ___________________________________ 
 
 ___________________________________ 
 
     ___________________________________ 
 
 ___________________________________ 
 
     ___________________________________ 
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Das kann ich gut.  
 
 ___________________________________ 

 
___________________________________ 
 
___________________________________ 
 
___________________________________ 
 
___________________________________ 

 
___________________________________ 
 

 

 
Datum 

 

 

 
Unterschrift 

 

 
 
Übersetzung in Leichte Sprache: Gemeindediakonie Mannheim, Verena Herget-Zimnik 
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Illustrator Stefan Albers, Atelier Fleetinsel, 2013 


