
Wahlvorschläge für die Wahlen zum Studierendenparlament 2025 / Suggestions for the StuPa Elections 2025 

Listenname / Name of the List: ______________________________________ 
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Studiengang 

Degree program 

Einverständniserklärung der 
Kandidaten (Unterschrift) 
Declaration of consent of the 

candidates (signature) 
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2       

3       

4       

5       

6       

7       

8       

9       

10       

 
Eingereicht am / Submitted on:    ______________     Bestätigung der Wahlleitung:    _________________ 

  


