
 
 
Til  
Hjemmeværnskommandoen 
 
 
 
Repræsentant til Distriktsudvalg _______________________ 
 
Nedenstående skal udfyldes og sendes til: Hjk-myn@mil.dk . 
 
Udfyldes med blokbogstaver eller elektronisk 
Udpegende kommune 
 
 

Dato 
 
 

Repræsentantens fulde navn 
 
 
Gade/vej 
 
 
Postnr. 
 
 

By 
 
 

Privat tlf.: 
 
 

Kontakt tlf.: 
 
 

Mail: 
 
 

 
Med venlig hilsen 
 
 
 
 
___________________________________  
Stempel / navn / afdeling / underskrift 

mailto:Hjk-myn@mil.dk

