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Wilhelm-Klemm-Str. 10

48149 Münster


Sehr geehrte Damen und Herren,

· hiermit erkläre ich, dass ich zu keinem früheren Zeitpunkt eine Dissertation eingereicht habe. I hereby declare that I have never previously submitted a dissertation.
· hiermit erkläre ich, dass ich bereits zu einem früheren Zeitpunkt eine Dissertation eingereicht habe.


I hereby declare that I have submitted a dissertation at an earlier date.
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