W Europa-Universitat
il

Flensburg

Studierendenservice
Servicezentrum fir Prifungsangelegenheiten

Nachname:
Europa-Universitat Flensburg Vorname:
Servicezentrum fir Prifungsangelegenheiten
hausinternes Postfach 48 (A-K) bzw. 49 (L-2) Matrikelnummer:
Gebadude HELSINKI
Auf dem Campus la Datum:

24943 Flensburg

__ Antrag auf Genehmigung einer BA/MA-Thesis

fur die Studiengange BA Bildungswissenschaften, MA of (voc.) Education, MA Bildung in Europa, MA Kultur — Sprache — Medien, MA Transformationsstudien,
KiTa-Master.

Ich beantrage die Anmeldung meiner Abschlussarbeit mit folgenden Daten:

2023-03

Titel der Arbeit

Studiengang - bitte wahlen -

Fachliche Zuordnung | -nur fur die Lehramtsstudiengange-

Gruppenarbeit? Es handelt sich um eine [J Einzelarbeit [J Gruppenarbeit.

1. Gutachter*in

2. Gutachter*in

Bei einer Gruppenarbeit bitte hier weitere Namen eintragen. Jede*r Studierende muss einen eigenen Antrag einreichen.

Name 1. Gutachter*in Datum Unterschrift Gutachter*in, Stempel
Name 2. Gutachter*in Datum Unterschrift Gutachter*in, Stempel
Unterschrift

Bitte beachten Sie:

Die Hinweise zur Mindestbearbeitungszeit — s. Seite https://www.uni-flensburg.de?42690.
Flllen Sie dieses Formular aus Griinden der Lesbarkeit bitte moglichst vor dem Drucken — oder zumindest gut lesbar — aus.

Die Abgabe dieses Formulars erfolgt tiber das hausinterne Postfach (s.o. im Adressfeld) oder Gber die Funktionsadressen
spa.a-k@uni-flensburg.de bzw. spa.l-z@uni-flensburg.de.

Die Gutachter*innen kdnnen alternativ ebenfalls per Mail an die Funktionsadressen ihre Zustimmung erklaren.
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