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Anmeldeformular Biometrische Beratung

Allgemeine Informationen

Bitte geben Sie an, ob es sich bei Inrem Projekt um ein Universitats-internes oder ein externes Projekt handelt.
Das Projekt ist intern, falls es im Zusammenhang mit lhrer universitaren Ausbildung oder Ihrer Arbeit an der
Universitat Bielefeld steht:

Art des Projekts

Falls das Projekt intern ist, geben Sie bitte lhren Status an der Universitat und lhre Fakultat an:

Status an der Universitat Fakultat

Personenbezogene Daten

Name

E-Mail Telefon

Beratungsthema

Verwendung des Projekts
Abgabedatum/Zeithorizont

Stand der Arbeit
Titel des Projekts

Bitte beschreiben Sie kurz den Inhalt Ihres Projekts

An welcher Stelle besteht Beratungsbedarf?

Bitte senden Sie das ausgefillte Formular an biometrische-beratung@uni-bielefeld.de.
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