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Student (m/w/d)

Prifungsordnung:  Auswahl Studienordnung

Name

Vorname

Matrikel

e-mail Telefon

Titel Thesis

Semtinschter Beginn der o T
arbeitungzeit (TT.MM.JJJJ)

Betreuung: Referent (m/w/d)

Name Referent (m/w/d) (bitte Druckbuchstaben), Datum + Unterschrift

Korreferent (m/w/d) +++Im Falle eines externen Korreferats gilt folgende Erklirung +++
Hiermit ibernehme ich die Funktion eines Korreferenten / einer Korreferentin.
Mir ist bekannt, dass ich fur diese Tatigkeit kein Honorar erhalte und dass mir keinerlei
Kosten, die mir in diesem Zusammenhang entstehen, ersetzt werden. Ich verfiige Uber
einen der folgenden Abschlisse:

Bachelor Master Diplom Promotion

Name Korreferent (m/w/d) (bitte Druckbuchstaben), Datum + Unterschrift

Kooperationspartner

(falls vorhanden)

Firma/Oranisation

Ansprechpartner (m|wld)

PLZ, Ort

Abteilung

e-mail Telefon

Anmerkung: Die Bearbeitung der Thesis darf erst nach der Zulassung durch den Priifungsausschuss, welche per E-Mail bestétigt wird,
begonnen werden. Erforderliche Mindestanzahl CP zur Anmeldung der Bachelorarbeit = 140 CP.

Erklarung Student (m/w/d):

Ich erkléare mit meiner Anmeldung gleichzeitig, dass ich weder als Student
(m/w/d) noch als Externer (m/w/d) im gleichen Studiengang an einer ande-
ren Hochschule im Geltungsbereich des Hochschulrahmengesetzes eine (Ab-
schluss-]Priifung endgliltig nicht bestanden habe oder mich nicht in einem
schwebenden Prifungsverfahren befinde. Datum der Anmeldung, Unterschrift Student (m/w/d)

: Priifungsausschuss:

Beginn der Arbeit: Abgabe der Arbeit:

Zulassungsvoraussetzungen gepriift und erfillt

e e 000 0000000000000 0000000000 00 00"

Datum, Unterschrift PA-Vorsitz
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