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FORMULAR ACEG/17bis 
 

FÖDERALER ÖFFENTLICHER DIENST INNERES 
_________ 

 
Generaldirektion Institutionen und Bevölkerung 

Direktion der Wahlangelegenheiten  
Park Atrium - Rue des Colonies 11 

1000 BRÜSSEL 

Diese Unterlage ist dem 
 

Föderalen Öffentlichen Dienst Inneres 
Dienst Wahlangelegenheiten / Fahrkosten 

Park Atrium - Rue des Colonies 11 
1000 BRÜSSEL 

 
spätestens drei Monate nach dem Wahltag zu 
übermitteln. 
 
Sie wünschen eine schnellere Zahlung? Künftig 
können Sie Ihre Fahrkosten online eingeben. Auf 
www.wahlen.fgov.be, www.elections.fgov.be bzw. 
www.verkiezingen.fgov.be finden Sie einen Link zu 
der betreffenden Online-Anwendung. 
 

 
 

WAHLEN DES EUROPÄISCHEN PARLAMENTS, DER ABGEORDNETENKAMMER,  
DES WALLONISCHEN PARLAMENTS UND DES PARLAMENTS DER DEUTSCHSPRACHIGEN 

GEMEINSCHAFT VOM 26. MAI 2019 
 
 

FORDERUNGSANMELDUNG - ERSTATTUNG DER FAHRKOSTEN DER WÄHLER 
 
 

Vor dem Ausfüllen die unten stehenden Anweisungen bitte aufmerksam durchlesen(1 bis 4). 
 

Der (Die) Unterzeichnete 
 

 .............................................................  
Name 

 ..........................................................  
Vorname 

wohnhaft  ........................................................................................  
Straße 

 ..............  
Nr. 

 .............  
Bfk 

  ........................  
PLZ 

 ...........................................................................................  
Ortschaft 
 

 Telefon:  ....  / .......................  Fax:  .....  / ....................  

 
erklärt hiermit, dass ihm (ihr) die Fahrkosten geschuldet werden für die Hin- und Rückfahrt zwischen den 
Gemeinden(2): 
 
 ..................................................  und  ................................................... für  ..........  Personen (Anzahl), 

 
nl. den (die) Unterzeichnete(n) und die nachstehend aufgeführten Familienangehörigen, die ebenfalls Wähler sind 
 .................................................................................  
 .................................................................................  
 .................................................................................  

  ..............................................................................  
 ..............................................................................  
 ..............................................................................  

 
die gemeinsam mit ihm (ihr) diese Reise unternommen haben, um an den Wahlen vom 26. Mai 2019 
teilzunehmen. 

 
 

Der Erstattungsbetrag wird auf Ihr Konto Nr. BE .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  überwiesen(3). 
 
Diese Fahrten erfolgten aus folgendem Grund(4):  .......................................................................................................  



2/2 

 

►ACEG/17bis - Gleichzeitige Wahlen vom 26. Mai 2019 - www.wahlen.fgov.be - www.elections.fgov.be - www.verkiezingen.fgov.be  

 

 
Er (Sie) bestätigt hiermit, dass die Erklärung aufrichtig ist und den Tatsachen entspricht. 
 
 

  ......................... , den  ..........................  2019 
 
 
 Unterschrift 

 
Zu befolgende Anweisungen: 
 
(1)  In BLOCKSCHRIFT ausfüllen und ordnungsgemäß unterzeichnet zurücksenden an: Föderaler Öffentlicher Dienst 

Inneres, Dienst Wahlangelegenheiten / Fahrkosten, Park Atrium - Rue des Colonies 11 - 1000 BRÜSSEL. 
(2)  Bitte die neue Bezeichnung der Gemeinde (nach Fusion) angeben. Bei Nichtbeachtung dieser Anweisung erfährt 

die Bearbeitung des Antrags unvermeidlich eine Verzögerung. 
(3)  Dieses Konto muss auf Ihren Namen laufen. 
(4)  Den entsprechenden Buchstaben für die zutreffende Begründung eintragen: 

(a) Wechsel des Hauptwohnortes 
(b) Lohn- bzw. Gehaltsempfänger, die ihren Beruf in einer Gemeinde ausüben, die nicht die Gemeinde ist, in der 

sie (und ihre Familienangehörigen) wählen müssen 
(c) Studenten bzw. Studentinnen, die sich aufgrund ihres Studiums in einer Gemeinde aufhalten, die nicht die 

Gemeinde ist, in der sie wählen müssen 
(d)  Aufenthalt in einem Krankenhaus oder einem Pflegeheim, das in einer Gemeinde liegt, die nicht die Gemeinde 

ist, in der Sie wählen müssen. 
 

Alle in Frage kommenden Wähler müssen dieser Erklärung die vom Wahlbürovorstand abgestempelte Wahlaufforderung 
(das Original, keine Kopie) und gegebenenfalls den Fahrschein, der ihnen für das benutzte öffentliche Verkehrsmittel 
ausgestellt worden ist, beifügen. Außerdem müssen die unter Buchstabe a) angegebenen Wähler eine Bescheinigung über 
die Eintragung im Bevölkerungsregister und die unter den Buchstaben b), c) und d) erwähnten Wähler eine Bescheinigung 
des Arbeitgebers, der Leitung der Unterrichtsanstalt bzw. der Krankenhaus- bzw. Heimleitung beifügen. Unvollständige 
Akten werden dem Wähler zurückgesandt. 
 
 

 
N.B.: Angaben bitte vollständig und deutlich anbringen, um eine rasche Zahlung zu gewährleisten. Überprüfen Sie 
Ihre Kontonummer. 

 
 


