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BEFURWORTUNG DER DEKANIN/ DES DEKANS

Fakultat: Fk1
Antragstellerin/Antragsteller:

Kooperationsvertragspartner (Bezeichnung der Einrichtung/ Hochschule, Adresse, Land; ggf.: Fach/Fakultat)

Hiermit bestatige ich, dass die beantragte Kooperation von der Fakultat befiirwortet wird:

auf Hochschulebene

auf Fakultatsebene

auf Fachebene

Datum:

Unterschrift Dekan*in
Dekanatsstempel
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