
An die 
Heinrich-Heine-Universität Düsseldorf 
Akademisches Prüfungsamt 
Gebäude 16.11    04.42 
Universitätsstr. 1,   40225 Düsseldorf 

Eingangsstempel: 

 
Antrag auf Zulassung zur Masterarbeit 

im Rahmen der Masterprüfung  
gemäß der Ordnung für die Prüfung im Masterstudiengang  mit Abschluss Master of Arts der Philosophischen Fakultät der 

Heinrich-Heine-Universiät Düsseldorf vom 06.12.2005 
 
 

Angaben bitte in Blockschrift oder maschinenschriftlich einsetzen. 
 

Name, Vorname: 
 
_______________________________________ 
 
_______________________________________ 
ggf. Geburtsname: 
_______________________________________ 
Staatsangehörigkeit: 
_______________________________________ 
Personalausweisnummer: 
_______________________________________ 
Telefon: 
_______________________________________ 
Postanschrift: 
_______________________________________ 
 
_______________________________________ 
 
_______________________________________ 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

Hier bitte eine aktuelle  
Immatrikulationsbescheinigung einkleben. 

 
 
 
 
 

 
Einer Masterarbeit an einer wissenschaftlichen Hochschule unterziehe ich mich zur 
 
Erstanmeldung  1. Wiederholung  

  
 
 
 
 
Der Themenbogen ist dem/der Betreuer/in auszuhändigen und der Empfang durch sie/ihn an dieser 
Stelle zu bestätigen: 
 
Prüferin/Prüfer (Name und Institut): 
 
______________________________________ 
 
______________________________________ 
 

 
 
 

________________________________________X
Unterschrift der Prüferin/des Prüfers 
Bestätigung des Erhalts des Themenvorschlagsbogens für die 
Masterarbeit 

Ich bin bereit, als Zweitgutachter tätig zu werden. 

X______________________________________Unterschrift der Zweitprüferin/des Zweitprüfers 
 
Ich habe die Masterprüfung in demselben Studiengang einer anderen Hochschule weder nicht 
bestanden oder endgültig nicht bestanden, noch befinde ich mich derzeit in einem Prüfungsverfahren 
einer Masterprüfung in demselben Studiengang einer anderen Hochschule. 
 
Die Prüfungsordnung ist mir bekannt. 
 
 
 
 ________________________________________ 
 Datum/Unterschrift der Kandidatin/des Kandidaten 


