
Anmeldung Bachelorarbeit   Studiengänge ASB und WDT 

          BAC          BAS          WDT           m       w       d             Semester: ………Matrikelnr.:………………… 

Name:………………………………………………. Vorname:…………………………………………….................

E-Mail:………………………………..……………..Telefon:…………………………………………...……………...

Adresse:………………………………………………………………………………………………………………......
...........................................................................................................................................................................
Hiermit versichere ich, dass ich alle Modul- u. Modulteilprüfungen bis inkl. des 5. Semesters erfolgreich 
abgeschlossen habe. Ich habe zur Kenntnis genommen, dass ich bis zur Abgabe der Arbeit (inkl. 
Verlängerung) immatrikuliert bleiben muss.   

Konstanz, den……………………….. ………………………………………………..  
        Unterschrift Studierende(r) 

Thema der Arbeit (Arbeitstitel)           Sperrvermerk

…………………………………………………………………………………………………………………………….

..…………………………………………………………………………………………………………………………...

…..………………………………………………………………………………………………………………………...

ErstgutachterIn (HTWG):……………………………………………………………………………………………….

ZweitgutachterIn:………………………………………………………………………………………………………...

Firma:…………………………………………………Adresse:………………………………………………………..

E-Mail:………………………………………………..Telefon:…………………………………………………………

Bearbeitung überwiegend/ vollständig im Ausland:         nein ja, in………………………….(Land) 

Ausgabedatum:………..……………………. Abgabetermin der Bachelorarbeit:………….….………..…… 

…………………………….…………………………. ……………………………………………………..….
Datum       Unterschrift ErstgutachterIn                     Datum         Unterschrift ZweitgutachterIn 

…………………………….……………………………………. 
Datum       Unterschrift Vorsitzende/r Prüfungsausschuss 

         Verlängerung beantragt          befürwortet bis zum……………………… 

         Abgelehnt (Begründung): …………………………………………………………………………………… 

Bachelorarbeit abgegeben am: …………………………… ……………………………………………… 
Datum Unterschrift Sekretariat AS    

       Anmeldebestätigung geschickt            Zeugnisantrag gestellt           Notenspiegel geprüft 
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