	Anmeldung zur Abschlussarbeit

	Studiengang
	

	Name des Studierenden:
	

	Matrikelnummer:
	

	Anschrift des Studierenden:


	

	Tel. Nr. (freiwillig):
	E-Mail: 

	[image: image3.emf] 

[image: image4.emf] 

Der Verfasser willigt ein, dass bei erfolgreichem Studienabschluss Name, Vorname
und Studiengang in der Hochschulzeitschrift INFOCUS veröffentlicht werden:

Der Verfasser ist einverstanden, dass die Abschlussarbeit in der Bibliothek der
FHB allen Benutzern zur Verfügung steht.
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Der Verfasser ist einverstanden, dass die Abschlussarbeit auf dem 
Dokumentenserver der Bibliothek im Internet veröffentlicht wird

Der Erstgutachter ist einverstanden, dass die Abschlussarbeit auf dem 
Dokumentenserver der Bibliothek im Internet veröffentlicht wird

	BAföG- Teilerlass      (Nur für Empfänger von Darlehen nach dem Bundesausbildungsförderungsgesetz)

Unter bestimmten Voraussetzungen kann ein Teil der Rückzahlungssumme erlassen werden. Ich bin damit einverstanden, dass meine Angaben zum Zwecke der Durchführung des § 18 b Abs. 1 und 2 BAföG dem Bundesverwaltungsamt in Köln übermittelt und dort gespeichert werden.
Bitte Kopie des letzten BAföG – Bescheides beilegen !                     Unterschrift:  ___________________________

	Bearbeitungszeit:           Monate / Wochen

	Thema der Abschlussarbeit:

	Ich beantrage die Ausstellung meiner Abschlussurkunde zum Kolloquiumstermin                          Ja[image: image1.emf] 


Nein[image: image2.emf] 



	__________________________________
_________________________________
Unterschrift des 1. Gutachters 

Name und Titel des 1. Gutachters

	

__________________________________
_________________________________
Name/Stempel der Firma/Einrichtung

Name und Titel des 2. Gutachters 

	
Die Abschlussarbeit ist in 2-facher gedruckter Ausfertigung im 
Prüfungsamt abzugeben und in elektronisch lesbarer Fassung ____________________________________ 
vorzubereiten

Unterschrift und Datum des Antragstellers

	(vom Prüfungsausschuss auszufüllen)

	Beginn der Bearbeitungszeit: _________________
Abgabetermin der Abschlussarbeit am: _________________

	
Die Bearbeitungsfrist der Abschlussarbeit wurde auf Antrag verlängert bis:                    

	Abgabe der Abschlussarbeit erfolgte am:_________________

	Die Vorleistungen wurden erbracht.


Bearbeiter Prüfungsamt:______________________
	Prüfungsausschuss: _________________________ 


Diese Seite ist vom Gutachter auszufüllen!

Ort, Datum und Uhrzeit des Kolloquiums:

________________________________________________________________________

Anwesend:


1. Gutachter: _____________________            2. Gutachter: ________________________

Gäste: 
_______________________________________________________________


_______________________________________________________________

Schwerpunkte der Diskussion:

Die Teilnahme am Seminar zur Abschlussarbeit wird bestätigt.

Note für das Diplomandenseminar:        __________  (nicht in allen Studiengängen gefordert)
Note der Abschlussarbeit 1. Gutachter:  _________

Note der Abschlussarbeit 2. Gutachter:  _________
_______________________

Unterschrift des 1. Gutachters             

Note des Kolloquiums: __________




  
________________________      



Unterschrift des 2. Gutachters
Ja�	Nein�





Ja�	Nein�





Ja�	Nein�





Ja�	Nein�
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