Delegiertenwahl der PTK Bayern 2027 (6. Amtsperiode) Anlage zum Wahlvorschlag gemaR § 8 WahlO

Erklarung der sich bewerbenden Person

Wir bitten Sie, alle Angaben in Druckbuchstaben zu verfassen.

Familienname, Vorname (bzw. Rufname), akad. Grad bzw. Titel, Amtsbezeichnung Geburtsdatum
Ort der Berufsaustuibung bzw. Hauptwohnort Berufsgruppe
wenn moglich, bitte der in der Liste der Wahlberechtigten angegebene Ort (PP, KJP und/oder PT)

Ich erklare hiermit, dass ich mit meiner Aufnahme als Bewerber*in in folgenden Wahlvorschlag
einverstanden bin:

Listenname

Ich erklare hiermit weiter, dass mir keine mein aktives und passives Wahlrecht ausschlieBende
Grinde bekannt sind und ich die Regelungen zur Mdglichkeit der Angabe des Rufnamens, des
akademischen Grades, der Amtsbezeichnung und des akademischen Titels zur Kenntnis ge-
nommen habe.

Ort, Datum Unterschrift (handschriftlich und nicht elektronisch)

Auszug aus der Wahlordnung der PTK Bayern (WahlO):
§ 3 Wahlrecht

(1) 1Alle Kammermitglieder besitzen das aktive und passive Wahlrecht. ;MaRgebend ist dabei die Eintragung in eine Liste der Wahlbe-
rechtigten (8 7).

(2) Ausgeschlossen vom Wahlrecht ist, wer infolge einer Entscheidung eines deutschen Gerichts das Wabhlrecht nicht besitzt.

(3) Das passive Wahlrecht besitzt ein Kammermitglied nicht, sofern und solange es dem Kammermitglied in einem berufsgerichtlichen
Verfahren gemaR Artikel 67 Absatz 1 Nummer 4 HKaG entzogen ist.

§ 8 Wahlvorschlage
(4) Die Wahlvorschlage haben

a) Familien- und Vornamen, Geburtsdatum, Ort der Berufsausiibung oder Hauptwohnort der sich bewerbenden Personen; bei mehreren
Vornamen ist nur der Rufname anzugeben, welcher auch abgekirzt werden kann, wenn die sich bewerbende Person unter diesem
Namen besser bekannt ist, [...] zu enthalten.

(5) 1Die Angabe des akademischen Grades ,Dr.“ oder ,Ph.D.” ohne Fachbereich sowie die Angabe der Amtsbezeichnung bzw. des
akademischen Titels ,Prof.“ oder ,Priv.-Doz.” ohne Fachbereich einer sich bewerbenden Person ist im Wahlvorschlag und auf dem
Stimmzettel (§ 11 Absatz 2 Satz 3) zuléssig, sofern diese akademischen Grade, akademischen Titel und Amtsbezeichnungen zum
Zeitpunkt der Einreichung des Wahlvorschlags der Kammer entsprechend der Vorgaben der Meldeordnung der Psychotherapeuten-
kammer nachgewiesen sind. »Fiir den Nachweis des akademischen Grades ,Dr.” oder ,Ph.D.” sowie der Amtsbezeichnung bzw. des
akademischen Titels ,Prof.” oder ,Priv.-Doz.” ist der Zeitpunkt der Anerkennungsentscheidung durch die Kammer mal3geblich. ;Dabei
ist die Angabe im Wahlvorschlag und auf dem Stimmzettel (§ 11 Absatz 2 Satz 3) auf einen akademischen Grad ,Dr.“ oder ,,Ph.D.“ ohne
Fachbereich und zugleich eine Amtsbezeichnung bzw. einen akademischen Titel ,Prof.“ oder ,Priv.-Doz.“ ohne Fachbereich begrenzt.
4sDer Wahlausschuss muss Angaben, die unzuléssig, nicht nachgewiesen oder in Satz 3 uberschreitender Anzahl angegeben sind, im
Wahlvorschlag streichen.

Bitte beachten Sie als sich bewerbende Person au3erdem, dass Sie nach § 8 Abs. 6 WahlO nur auf ei-
nem Wahlvorschlag kandidieren kénnen! Es kdnnen sich nun Mitglieder jeder Berufsgruppe auf einem
Wabhlvorschlag bewerben!
Mit Unterschrift der Erklarung der sich bewerbenden Person sind Sie als sich bewerbende Person zugleich
Unterstutzer*in lhres Wahlvorschlages. Eine Unterschrift auf der Liste der Unterstitzenden ist damit
nicht mehr erforderlich.



Einverstiandnis zur Aufnahme auf den Stimmzettel und Online-Wahlwerbung

Ich bin auBerdem damit einverstanden, dass mein Vor- und Nachname (bzw. Rufname), mein
akademischer Grad bzw. Titel, meine Amtsbezeichnung, meine Berufsgruppe(n), der Ort mei-
ner Berufsausibung oder mein Hauptwohnort, sowie im Falle einer namens- und ortsgleichen
mitbewerbenden Person (auch aus einem anderen Wahlvorschlag) meine vollstéandige in der
Liste der Walberechtigten angegebene Anschrift auf den Stimmzetteln fir die Wahlberechtigten
abgedruckt wird.

Ich bin damit einverstanden, dass mein Vor- und Nachname (bzw. Rufname), mein akademi-
scher Grad bzw. Titel, meine Amtsbezeichnung, meine Berufsgruppe(n), der Ort meiner Be-
rufsaustibung oder mein Hauptwohnort im Rahmen der Online-Wahlwerbung des Wahlvor-
schlag, fir den ich kandidiere, auf der Homepage der Kammer veréffentlicht wird. Meine
Rechte als Betroffene*r (Seite 3) habe ich zur Kenntnis genommen. Mir ist bekannt, dass ich
die Einwilligung jederzeit durch eine formlose Mitteilung an die Kammer mit Wirkung fir die
Zukunft widerrufen kann.

Ort, Datum Unterschrift (handschriftlich und nicht elektronisch)

Vorab abgegebene Erklarung der sich bewerbenden Personen, dass diese die Wahl
annimmt, § 8 Abs. 4 Buchstabe d) WahlO:

Ich erklare hiermit gemaB § 8 Abs. 4 Buchstabe d) WahlO vorab die Annahme meiner Wahl,
sofern nach der Ermittlung des Wahlergebnisses feststeht, dass ich zum Delegierten oder zur
nachriickenden Person gewahlt wurde.

Ort, Datum Unterschrift (handschriftlich und nicht elektronisch)

Auszug aus der WahlO:

§ 8 Wahlvorschlage

(4) Die Wahlvorschlage haben

[.]

d) die vorab abgegebene Erklarung der sich bewerbenden Personen, dass diese die Wahl annehmen,

zu enthalten.



Rechte der Betroffenen

Im Sinne der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) ist eine Person betroffen, wenn sich die
personenbezogenen Daten, die verarbeitet werden, auf sie beziehen. Als betroffene Person
stehen Ihnen folgende Rechte gegeniber der verantwortlichen Stelle zu:

1. Auskunftsrecht im Sinne des Art. 15 DSGVO

2. Recht auf Berichtigung im Sinne des Art. 16 DSGVO

3. Recht auf Einschrankung der Verarbeitung im Sinne des Art. 18 DSGVO
4. Recht auf Léschung im Sinne des Art. 17 DSGVO

5. Recht auf Unterrichtung im Sinne des Art. 19 DSGVO

6. Recht auf Datenibertragbarkeit im Sinne des Art. 20 DSGVO

7. Recht auf Widerruf der datenschutzrechtlichen Einwilligungserklarung im Sinne des Art. 7
DSGVO (Voraussetzungen der Austbung)

8. Automatisierte Entscheidung im Einzelfall einschlieBlich Profiling im Sinne des Art. 22
DSGVO

9. Recht auf Beschwerde bei einer Aufsichtsbehorde im Sinne des Art. 77 DSGVO

Weitere Informationen zum Datenschutz finden Sie auf der Homepage der PTK Bayern unter:
https://www.ptk-bayern.de/ptk/web.nsf/id/pa datenschutz.html#



https://www.ptk-bayern.de/ptk/web.nsf/id/pa_datenschutz.html
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