Formular zuriicksetzen

Einspruch

gegen das Wahlberechtigtenverzeichnis zur Wahl

am oder vom bis

An den Eingang beim ZWV:

Zentralen Wahlvorstand der
Freien Universitit Berlin

Rudeloffweg 25/27

14195 Berlin

Name: Vorname:
Matrikelnummer: Geburtsjahr:

Dienstbezeichnung:
Dienstanschrift:
Privatanschrift:

Telefonisch zu erreichen unter:

E-Mail:

Ich beantrage folgende Anderung/en des Wahlberechtigtenverzeichnisses zur o.a. Wahl:
Neuaufnahme
Stimmbezirk:

Mitgliedergruppe:

Streichung
Stimmbezirk:

Mitgliedergruppe:

Als Beweismittel ist in amtlich beglaubigter Kopie beigefiigt:

vom

Begriindung:
(z.B. Hinweis auf Privatdienstvertrag, erst kiirzlich erfolgte Einstellung, evtl. Beurlaubung, Befristung des
Arbeits-/Dienstverhiltnisses)




Nur fiir Lehrbeauftragte:

Ich erklire, dass ich an keiner anderen Hochschule einen
Lehrauftrag habe.

Ich erklire, dass ich an mindestens einer weiteren Berliner
Hochschule einen Lehrauftrag habe und an dieser/diesen
weiteren Hochschule/n keine Mitgliedschaftsrechte austibe.

Ich erklire, dass ich an der FU Berlin in keinem weiteren Bereich
einen Lehrauftrag habe.

weitere/r Bereich/e:
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