
 

 
Es werden nur vollständig und digital ausgefüllte Anträge angenommen! 

 

Antrag auf Zulassung zur Masterarbeit 
 

Name: Vorname: 

Matrikelnummer: Tel.-/Mobil-Nr.: 

Studiengang: 

Studienfach: 

Hinweis: Zur Korrespondenz mit Ihnen wird ausschließlich Ihre stud. E-Mail-Adresse genutzt. 

Ich beantrage die Zulassung zur Masterarbeit. 

☐ Ich erkläre, dass es nicht der Fall ist, dass die Masterprüfung in demselben oder einem 
vergleichbaren Master-Studiengang an einer Hochschule im In- oder Ausland endgültig 
nicht bestanden wurde oder als endgültig nicht bestanden gilt. 

☐ Ich erkläre hiermit pflichtgemäß, dass ich eine Masterprüfung erstmalig nicht bestanden 

habe. 

Datum und Hochschule der erstmalig nicht bestandenen Masterprüfung:     _____________________ 

 

Themenvorschlag / Vorläufiger Arbeitstitel der Masterarbeitarbeit: 

Deutsch: 

 

 

 

 

 
Englische Übersetzung: 

 

 

 

 

 
   

Ort, Datum  Unterschrift / digitale Signatur 

Eine Liste der prüfungsberechtigten Personen finden Sie (unter Ihrem jeweiligen Studiengang) hier: 
https://www.uni-goettingen.de/de/studieng%c3%a4nge/580503.html 
 

Mit der Unterschrift erklären sich die vorgeschlagenen Prüfer*innen bereit, als Erst- bzw. 
Zweitgutachter*in für die Abschlussarbeit zur Verfügung zu stehen und bestätigen zugleich, dass sie 
mit der Wahl der*des jeweils anderen Prüfers*in einverstanden sind. 

 

   

Titel und Name Erstgutachter*in  Datum, Unterschrift / digitale Signatur 

Institution:  
   

   

   

Titel und Name Zweitgutachter*in  Datum, Unterschrift / digitale Signatur 

Institution: 

 
Bei externen oder fakultätsfremden Prüfenden bzw. nicht generell Prüfungsberechtigten wird der 

Antrag vom Prüfungsamt an die Prüfungskommission zur Entscheidung weitergeleitet. 

https://www.uni-goettingen.de/de/studieng%c3%a4nge/580503.html
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