Studierendenschaft
Martin-Luther-Universitat

Halle-Wittenberg
° Zutreffendes bitte ankreuzen!

Bitte in Block- oder Maschinenschrift ausfillen!

- WahlausschuB -

Studierendenschaftswahlen

Zustimmungserklarung fuar Wahlbewerber
(je Wahl und Bewerber ist eine Zustimmungserklarung erforderlich)

Hiermit stimme ich der Aufnahme meiner Person

1. in den Wahlvorschlag mit dem Kennwort

2. far die Wahl zum O Studierendenrat

O Fachschaftsrat

O Theologie O Biochemie/Biotechnologie/Ing.-Wiss.
O Jura O Biologie
O Wirtschaftswissenschaften O Pharmazie
O Medizin O Chemie
a Musik-, Sport-, Medien- und O Physik
Kommunikationswissenschaften O Neuphilologien
O Sozialwissenschaften und historische O Studienkolleg
Kulturwissenschaften O Agrar- und Erndhrungswissenschaften
O Geowissenschaften O Erziehungswissenschaften
O Mathematik/Informatik
3. Name, Vorname: Ifd. Nr. im Wahlvorschlag:
4, 1. Hauptfach:
5. E-Mail-Adresse: Telefon:
6. Matrikel-Nr.: Fachsemester:

Semesteranschrift:

Telefon:

zu, und versichere zugleich, daB ich wahlberechtigt bin und fir keinen weiteren Wahlvorschlag
derselben Wahl kandidiere.

Ort, Datum Unterschrift

6hcdst900




