
 

 

 

 

 
An die Koordinatorin/den Koordinator des Doktoratsstudiums in ……………………………………………… 

………………………………………………………………………………………, Frau/Herr Prof. ……………………………………………………….. 

 
An den Betreuer/die Betreuerin, Prof./Dr. ……………………………………………………………..……………………………… 

 
An Studium und Lehre 

 
z.K. Servicestelle Lehrpersonal 

 

 
 

Die/der Unterfertigte ……………………………………………………………………………………………. geboren am ……………….…… 

in ………………………………………………………….. (…....…), eingeschrieben im................................ Jahr des 

Doktoratsstudiums in .............................................................................................., ………………………………Zyklus. 

 
 

 
E R S U C H T 

 
 

um Befreiung von der Anwesenheitspflicht vom .............................. bis ................................ aufgrund von: 

 
□ Inanspruchnahme von Elternzeit: errechneter Geburtstermin ............................... 
      Option Flexibilität   ja  nein  

□ nachweislich schwerer Erkrankung 
□ besonderer familiärer Situation 

□   Einschreibung in einen universitären Berufsbildungskurs (UBK) 

□ andere Gründe 
 

 
Anlagen: 

 
○ Ärztliches Zeugnis (im Krankheitsfall); 

○ Bestätigung über die Schwangerschaft inkl. errechnetem Geburtstermin; 

○ Anderes: ....................................................................................................................................................... 
 

 
 
 
.................................................................   ......................................................................................... 

(Ort und Datum)      (Unterschrift) 
 

 

 
N.B. Die Wiederaufnahme des Studiums muss Studium und Lehre mitgeteilt werden. Doktorandinnen 

in Mutterschaft müssen eine Kopie der Geburtsbescheinigung ihres Kindes auch der Servicestelle 
Lehrpersonal übermitteln. 


