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Antrag auf Mitbetreuung einer  

Universität Wien  
Universitätsring 1  
1010 Wien 
StudienServiceCenter 

(BSP/W5)

Thema der wissenschaftlichen Arbeit: 

Datum der Genehmigung von Thema und Betreuung: 

Angaben Studierende*r

Nachname:

Vorname:

Matrikelnummer:

Studienkennzahl: UA

Studienrichtung lt. Studienblatt: 

Angaben Betreuung – Antragsteller*in

Telefon (optional):

Akademische(r) Grad(e), Vorname, Nachname:

E-Mail:

Dienstverhältnis an (Fakultät/Zentrum): 

Mitbetreuung, Studierende und Betreuung legen die Grundlagen der Zusammenarbeit fest und überprüfen in 
regelmäßigen Abständen den Fortschritt der wissenschaftlichen Arbeit. 
Hiermit bestätige ich, den*die Studierende*n von der Mitbetreuung informiert zu haben. 

Datum: Unterschrift:

Ich stimme einer Mitbetreuung der oben genannten wissenschaftlichen Arbeit  

Datum: Unterschrift: 

Angaben Mitbetreuung

Telefon (optional):

Akademische(r) Grad(e), Vorname, Nachname:

E-Mail:

Dienstverhältnis an (Fakultät/Zentrum): 

Art des Dienstverhältnisses: 

Dienstvertrag befristet: Ende des Dienstvertrags (bei Befristung):ja nein

zu nicht zu
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Genehmigung durch das Mitglied im Leitungsteam der Fakultät/des Zentrums mit der 
Zuständigkeit für den Geschäftsbereich Lehre

Ich genehmige die Mitbetreuung der oben genannten wissenschaftlichen Arbeit und bestätige, dass das Thema 
der wissenschaftlichen Arbeit mit dem wissenschaftlichen Schwerpunkt der Mitbetreuung in Einklang steht 
und die übrigen Aufgaben der Mitbetreuung in Forschung und Lehre nicht beeinträchtigt werden (gemäß den 
Bestimmungen der Satzung).  

Datum: Unterschrift: 

Begründung im Fall der Nichtgenehmigung:  

Kenntnisnahme der zuständigen Studienprogrammleitung

Akademische(r) Grad(e), Vorname, Nachname: 

Datum: Unterschrift: 

Ich nehme die Bestellung der oben genannten Person als Mitbetreuung zur Kenntnis.

Hinweise:
• Das StudienServiceCenter übermittelt den Antrag dem zuständigen Dekanat.
• Die Mitbetreuung wird am Titelblatt der wissenschaftlichen Arbeit dokumentiert. 

(„Mitbetreut von/Co-Supervisor: <akadem. Grad(e) Vorname Nachname>“)
• Das StudienServiceCenter informiert den*die Studierende*n von der Genehmigung der 

Mitbetreuung per E-Mail.

ja nein
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