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F|ensburg Wahlausschuss der Studierendenschaft
Wahlausschuss Auf dem Campus 1, 24943 Flensburg
der Studierendenschaft E-Mail: wahlausschuss.studierende@uni-flensburg.de

Ersatzkandidatur: Studierendenparlament gem. s 10 der wahlordnung

Hiermit erklare ich,

Nachname: Vorname:
Studiengang: Studienfacher/Vertiefung (falls vorhanden):
Bachelor
Master
Universitdre E-Mail-Adresse:
@studierende.uni-flensburg.de

Geburtsdatum: Telefon (optional):

meine Ersatzkandidatur bei den kommenden Wahlen zum Studierendenparlament fiir die fol-
gende Hauptkandidatur:

Nachname: Vorname:

Listenname: Listenplatz:

Ich erkldare hiermit ausdriicklich, von den Regularien hinsichtlich des Wahlfriedens Kenntnis erlangt
zu haben und diese einzuhalten.

Ort: Datum: Unterschrift:

_______________________________________________________________________________________________________________________________

- Das ausgefiillte Formular muss bis spatestens 19. Mai 2021, 12:00 Uhr mittags beim Wahlausschuss eingegangen sein.

Es ist leserlich und in Druckbuchstaben auszufiillen. Wenn méglich, ist das Formular elektronisch auszufillen. Unterschriften

koénnen eingescannt werden.

Das Formular kann per E-Mail von der universitaren E-Mail-Adresse aus an den Wahlausschuss gesendet werden.

Es miissen samtliche Felder vollstandig ausgefiillt werden. Fehlende Angaben fiihren zur Ungiiltigkeit der Kandidatur. Nur die

Angabe einer Telefonnummer ist optional, wenngleich zur schnellen Klarung von Fragen anzuraten. Die Angabe der Studienfa-

cher/Vertiefung ist nur verpflichtend, soweit vorhanden.

- Es kann insgesamt lediglich einmal die Hauptkandidatur und nicht gleichzeitig eine Ersatzkandidatur erklart werden.

- Das Formular zur Ersatzkandidatur muss entweder gemeinsam mit oder nach dem Formular zur Hauptkandidatur eingereicht
werden.

- Bei Fragen ist der Wahlausschuss per E-Mail von der universitdren E-Mail-Adresse aus zu kontaktieren.

Alle Dokumente zur Wahl sind auch auf der AStA-Internetseite unter www.asta-uni-flensburg.de/wahlen-2021 zu finden.
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