FACHBEREICH

ERZIEHUNGSWISSENSCHAFTEN
GOETHE-UNIVERSITAT FRANKFURT

auf Annahme als Doktorand*in

am Fachbereich Erziehungswissenschaften

Antrag

Anrede: Titel:
Name: Vorname:
Staatsbirgerschaft:

Stralle: Ort:
Telefon: E-Mail:
Geburtsdatum: Geburtsort:

Waren Sie jemals an der Goethe-Universitat immatrikuliert?

Wenn ja, wann?

Studienabschliisse

von

Fachbereich

bis einschlieRlich

Uni/FH/PH|Ort

Datum

Note

Sollten sich lhre Kontaktdaten (Name, Email, Adresse, Telefonnummer,...) im Laufe des
Promotionsverfahrens dndern, teilen Sie dies bitte dem Promotionsbiiro mit.

An den

Promotionsausschuss des Fachbereichs Erziehungswissenschaften
PEG-Gebaude, Dekanat, Raum 4.G010 Theodor-W.-Adorno- Platz 6, HPF 41 D-60323 Frankfurt am Main



Angaben zum héchstem Schulabschluss (Hochschulzugangsberechtigung/HZB)

Datum der HZB (TT.MM.JJJJ):

Land des HZB-Erwerbs:

Landkreis des HZB-Erwerbs:

Art der HZB:

Schulform:

Abschlussnote:

Informationen zur Ersteinschreibung

Wann waren Sie das erste Mal an einer Hochschule eingeschrieben? (Unabhangig vom

Promotionsfach und ob das Studium abgeschlossen wurde)

An welcher Fachhochschule/Universitat?

In welchem Fach?

Sind oder waren Sie an der Goethe-Universitat als Mitarbeiter*in beschaftigt?

Wenn Ja, wann?

Waren Sie bereits an einer anderen Universitdt/Hochschule als Promovend*in
angenommen/eingeschrieben?

Wenn ja, sind frihere Promotionsverfahren erfolglos geblieben?

Haben Sie eine GRADE-Mitgliedschaft?

Name des GRADE-Centers:

Ich bin damit einverstanden, dass mein Vor- und Nachname, sowie der Arbeitstitel
und spater mein Veroffentlichungstitel auf der Homepage des Fachbereichs
veroffentlicht wird.

Datenschutzverordnung siehe: https://www.uni-frankfurt.de/70876599/Datenschutzerkl%C3%A4rung

An den
Promotionsausschuss des Fachbereichs Erziehungswissenschaften
PEG-Gebaude, Dekanat, Raum 4.G010 Theodor-W.-Adorno- Platz 6, HPF 41 D-60323 Frankfurt am Main



Arbeitstitel der Dissertation:

Haben Sie eine*n Betreuer*in fir dieses Dissertationsprojekt?

Wenn ja, wen?*

Planen Sie eine kumulative Dissertation oder eine Dissertation in Form einer Mono-

grafie? . . . ]
kumulative Dissertation Monografie

Ich bin damit einverstanden, dass meine hier angegebenen personenbezogenen Daten im
Rahmen der Durchfiihrung des Promotionsverfahrens zu universitatsinternen,
statistischen und administrativen Zwecken von anderen Einrichtungen der Goethe-
Universitat genutzt werden kénnen.

Datum: Unterschrift:

- Antragsteller*in -

Einverstanden mit der Betreuung und dem Arbeitsprogramm:

Datum: Unterschrift:

- Unterschrift Betreuer*in -

*Bei einem geplanten Betreuer*innen oder Hochschulwechsel bitten wir um rechtzeitige
Kontaktaufnahme mit dem Promotionsbiiro

Anhang:
1. Beschreibung des Arbeitsprogramms (Exposé maximal 10-15 Seiten exkl. Literaturangaben.
Exposés, die Uber diesen Rahmen hinausgehen, kénnen nicht angenommen werden.)

2. Unbeglaubigte Kopien der Abschlusszeugnisse

3. Kopie der Betreuungsvereinbarung

4. Lebenslauf

5. ggf. Formular zur ECTS-Anerkennung (falls der berechtigende Abschluss nicht im Fach
Erziehungswissenschaft bzw. im Lehramt absolviert wurde)

6. ggf. Information Uber Lehrtétigkeiten / Angestelltenverhdltnis am Fachbereich

An den
Promotionsausschuss des Fachbereichs Erziehungswissenschaften
PEG-Gebéaude, Dekanat, Raum 4.G010 Theodor-W.-Adorno- Platz 6, HPF 41 D-60323 Frankfurt am Main
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