
Bitte senden Sie Ihren Wahlvorschlag zusammen mit Ihrer Persönlichen Erklärung sowie ggf. der 
Wahlbevollmächtigung:

Wahlvorschlag/Wahlbewerbung 
für die IHK-Vollversammlungswahl 2027-2032

1. Frist für die Einreichung

2. Adresse

3. Ich kandidiere für

ab sofort bis Freitag, 20. November 2026 (Eingang IHK Saarland)

Wahlgruppe:

ggf. Untergruppe:

ggf. Betriebsgrößenklasse 2:
(ab 50 Beschäftigte i.S.v. § 267 
Abs. 5 HGB):*

1/2

*) Bitte fügen Sie geeignete Nachweise zur Betriebsgrößenklasse, z.B. aktuelle Meldung an Sozialver- 
    sicherungsträger, Anhang Jahresabschluss, bei.

Eingescannt per Mail: 
wahl@saarland.ihk.de

Oder per Post: 
IHK Saarland  
Wahlausschuss  
66104 Saarbrücken

Oder per Fax:
0681 9520-690

Bitte senden Sie uns Ihre Kandidatur per Mail mit eingescanntem Dokument (wahl@saarland.ihk.de), per Fax 
(0681 9520-690) oder per Post (IHK Saarland, Wahlausschuss, 66104 Saarbrücken) zurück. Vielen Dank! 



Hinweis zum Datenschutz:
Die von Ihnen angegebenen Daten werden (ohne Geburtsdatum, Ident-Nummer, Kontaktdaten) bei einer 
gültigen Kandidatur auf dem digitalen und analogen Stimmzettel, in der Wahlbekanntmachung, auf der 
IHK-Homepage und in vergleichbaren IHK-Medien veröffentlicht.

4. Meine Daten sind:

Familienname, Vorname:

akademischer Titel: *

Geburtsdatum:

Funktion im Unternehmen
(bitte ankreuzen):

  Inhaber/in
  Persönlich haftende/r Gesellschafter/in
  Geschäftsführer/in
  Geschäftsführende/r Gesellschafter/in
  Vorständin/Vorstand
  Prokurist/in
  Besonders bestellte/r Bevollmächtigte/r **

Name des IHK-zugehörigen
Unternehmens mit Anschrift:

IHK-Ident-Nummer:

Tel.-Nr./Fax-Nr.: ***

Persönliche Mail-Adresse: ***

Ja, meine Persönliche Erklärung ist beigefügt.

Datum Unterschrift
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Bitte senden Sie uns Ihre Kandidatur per Mail mit eingescanntem Dokument (wahl@saarland.ihk.de), per Fax 
(0681 9520-690) oder per Post (IHK Saarland, Wahlausschuss, 66104 Saarbrücken) zurück. Vielen Dank! 

*)    Angaben sind freiwillig.
**)  Bitte das Formular „Wahlbevollmächtigung“ durch das vollmachtgebende Unternehmen ausfüllen lassen.
***) Wir bitten Sie um Ihre persönlichen Kontaktdaten für Rückfragen.
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