
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANMELDEFORMULAR für den Abschluss eines MASTER - MI NOR an der 
rechtswissenschaftlichen Fakultät 

 

Matrikelnummer: __________________________________________________ 

Name / Vorname: __________________________________________________ 

Adresse: __________________________________________________ 

(Strasse/PLZ/Ort) __________________________________________________ 

Tel.nr. / Mobile:  __________________________________________________ 

E-Mail (…@students.unibe.ch): __________________________________________________ 

Major: __________________________________________________
  
Leistung Dozent/in Wochenstunden/ 

ECTS 
Note 

    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
Damit schliesse ich den Master-Minor: 
 
(Bezeichnung / ECTS)  _________________________________________________________________ 
 
Die entsprechende Deklaration in ePUB muss gemacht sein, sonst kann der Abschluss nicht 
ausgestellt werden. 
Zudem ist der Nachweis über die erfüllten Zulassung sbedingungen (Bachelor-Minor, Bachelor-
Abschluss, bewilligtes Gesuch) dieser Anmeldung bei zulegen. 
 
 
Datum:___________________________  Unterschrift:_____________________________ 
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