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Scharnhorststrafie 44, 48151 Miinster

Antrag auf Verldngerung der Bearbeitungszeit der Masterarbeit

[ |Master of Education
[ |Master of Arts
[ ]Master of Science

Name, Vorname (ggf. Geburtsname):

Matrikelnummer: Antragsdatum (vom Priifungsamt auszufiillen):

Ich beantrage die Verlangerung der Bearbeitungszeit meiner Masterarbeit aus schwerwiegenden Griinden.

Fach/Modul: Bisheriger Abgabetermin:

Priifer/in:

Begriindung:

Ich habe folgende Unterlagen zur Glaubhaftmachung beigefiigt:

O Arztliche Bescheinigung
[0 Sonstige/r Nachweis/e

Miinster,

Datum Unterschrift (Antragsteller/in)
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