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ANDRA VICE DISTRIKTSGUVERNÖRENS BIOGRAFISKA INFORMATION 

Lionår 20______ - 20_______    Distrikt _____________________ 
Skall skickas in till LCI omedelbart efter valet vid distriktsmötet eller så snart en vakans har fyllts. 

 
VÄNLIGEN SKRIV TYDLIGT 

 

Namn:               
Förnamn    Efternamn  

        

Medlemsnummer:     E-post:         

Klubbnummer:      Klubbnamn:        

Krav på kandidaten:                      Markera en:      ____ Vald kandidat     ____ Fyller en vakans 

 

Tjänsteman i klubb       Distrikt      
Klubbnummer och namn 

____ Klubbpresident   Verksamhetsår      

____ Klubbstyrelse  Verksamhetsår      

____ Klubbstyrelse  Verksamhetsår      

____Distriktsråd (Zonordförande, regionordförande, 

                                        distriktssekreterare och/eller kassör) Verksamhetsår      

   

Namnbricka till DG Elect och partner kommer att delas ut vid DG Elect-seminariet. 
 

Distriktsguvernörens namnbricka 
 

 
Förnamn  

 

Efternamn  

Om du önskar att distriktsguvernörens eller partnerns 

namnbricka utformas på annat sätt än ovan eller om 

du vill beställa fler namnbrickor kontaktar du klubb-

rekvisitaavdelningen clubsupplies@lionsclubs.org för 

att köpa dem. Vi förbehåller oss rätten att förkorta på 

grund av begränsat utrymme.  
 

Partnerns namnbricka 
 

 
Förnamn  

 

Efternamn  

Partnerns titel på namnbrickan – Välj endast EN: 

___ Spouse of ___ Partner of 

___ Companion of ___ Partner in Service of  

___ Husband of ___ Son of 
___ Wife of ___ Daughter of 

 

 

Namn i internationell matrikel (som distriktsguvernör) 

 

Vill du att din partners namn anges 

i den internationella matrikeln? 

___ Ja 

___ Nej 
 

Skicka in två (2) fotografier av dig själv i ett av 

följande format:   

 __jpg    __tif   __pic      __Passfoto eller 8 x 12cm 

 

 

Skicka till: 

 

Lions Clubs International 

Eurafrican Department 

300 West 22nd Street 

Oak Brook, IL  60523-8842, USA 

E-post: Eurafrican@lionsclubs.org  

Fax:  630-571-1693

Namnteckning:  __________________________________________  Datum: ______________ 
 Andra vice distriktsguvernör 
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