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FYLLS I AV KANSLIET

Diarienummer Datum

Ansökan om utseende av opponent 
vid licentiatseminarium 

Ansökan gäller följande licentiatseminarium
Doktorandens namn Doktorandens personnummer

Forskarutbildningsämne Datum för licentiatseminarium

Förslag på opponent vid seminariet
Titel Namn

Tillhörighet

Nedanstående intygas genom underskrift av ansökan
1.	 Föreslagen opponent innehar doktorsexamen och är inte verksam vid den egna fakulteten eller institutionen (krävs i så fall 

särskilda skäl)

2.	 Föreslagen opponent bedöms kompetens-/ämnesmässigt lämplig för uppdraget 

3.	 För föreslagen opponent har säkerställts att jäv inte föreligger. Detta har kontrollerats mot Web of Science eller motsvarande 
samt mot FUN:s jävsregler i Riktlinjer för betygsnämnders sammansättning inklusive jävssituationer. (Även opponenten ska 
intyga att jäv inte föreligger, se dokument att bifoga nedan) 

4.	 Föreslagen opponent är tillfrågad och har accepterat uppdraget

Dokument att bifoga ansökan
Statement ifyllt av föreslagen opponent.

Underskrifter ansökan
Ovanstående punkter 1–4 intygas av huvudhandledaren samt institutionens FU-studierektor (eller prefekt).

Signatur huvudhandledare Datum

Namnförtydligande

Signatur institutionens FU-studierektor (eller prefekt) Datum 

Namnförtydligande

Lunds universitet behandlar dina personuppgifter enligt dataskyddsförordningen, GDPR. 
Behandling av personuppgifter vid Lunds universitet.

https://www.lu.se/om-universitetet/kontakta-oss/behandling-av-personuppgifter-vid-lunds-universitet
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Beslut 
Beslut om opponent vid licentiatseminarium beslutas enligt ovan.

Signatur ordförande FUN Datum

Namnförtydligande

Ifylld/underskriven ansökan och statement ska ha inkommit till LTH kansli senast 5 veckor innan seminariedatum.  
Ansökan skickas till forskarutbildning@lth.lu.se och pappersversionen till Forskarutbildning, LTH Kansli, HS 55.  
OBS: använd inte eduSign eftersom beslutet fattas i samma dokument.
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