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      FAKULTÄT PSYCHOLOGIE 

 

Beitrittserklärung zum ZEP 

Hiermit tritt die Professur für_____________________ dem Zentralen 

Experimentalserver der Psychologie (ZEP) bei. 

 

Der Beitritt zum ZEP beinhaltet die Zustimmung und Einhaltung des 

Kontenvergabekonzeptes (KVK). 

 

Die Aufnahme wird von der ZEP-Beauftragten Juliane Lucas bestätigt 

und gemäß KVK unter den beteiligten Lehrstühlen veröffentlicht. 

 

 

Datum: ____________     Unterschrift: ______________ 

 

          Lena Alshut 


