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An das Dekanat

der Fakultät für Informations- und 

Kognitionswissenschaften

Sand 13

72076 Tübingen
Antrag auf Annahme als Doktorand/in
Name:       
Anschrift:  
E-Mail:      
Hiermit beantrage ich die Annahme als Doktorand/in bei der Fakultät für Informations- und Kognitionswissenschaften der Eberhard Karls Universität Tübingen.

Promotionsfach:  
 FORMCHECKBOX 
 Informatik
    
  FORMCHECKBOX 
 Bioinformatik 
   




 FORMCHECKBOX 
 Psychologie
  FORMCHECKBOX 
 Kognitionswissenschaft





Vorläufiger Titel der Dissertation : 
Betreuer (Professor, Hochschul- oder Privatdozent): 
Eine beglaubigte Kopie von Abschlusszeugnis und -urkunde liegt bei.

Datum, Unterschrift: :  
Einverständnis des Betreuers:

Hiermit bestätige ich, dass ich die oben genannte Dissertation betreuen werde.

Datum, Unterschrift des Betreuers: 

