
An den Vorsitzenden des Prüfungsausschusses des Masterstudienganges 

Systems Engineering and Engineering Management 

 

Antrag auf Zulassung zum Masterprojekt/ Request for admission to Masterproject 
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Name:__________________________________ Surname:_______________________ 

 

Place of  Birth/Date:_______________________ Matr.No.:_______________________ 

 

 

Hereby I apply to be accepted for Masterproject and confirm that I made an / no effort before 

for doing my masterproject  and / or the  colloquium (viva). 

 

Students are allowed / not allowed to attend the colloquium. 

 

Subject to apply for  Masterproject:____________________________________ 

Supervisor Prof.: __________________________________________________ 

 

Proposed Subject: _________________________________________________ 

________________________________________________________________ 

 

 

_____________________                                      ____________________________ 

Date                                                                         Student Signature 

 
P 
R 
Ü 
F 
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M 
T 

 

Kontrollvermerk: 

 

1. Der Student ist ordnungsgemäß eingeschrieben, seine Prüfungsunterlagen liegen vor. 

 

 

    Zulassungsvoraussetzungen sind erbracht / nicht erbracht; es fehlt: 

 

 

  ________________________                     _______________________________ 

  Datum                                                          Unterschrift des Prüfungsamtes 

1. 
P 
R 
Ü 
F 
E 
R 

 

Themenausgabe und Terminfestlegung: 

 

   Fachgebiet:__________________________________________________________ 

   Themenstellung: _____________________________________________________ 

   ___________________________________________________________________ 

   ___________________________________________________________________ 

   ___________________________________________________________________ 

 

2. Prüfer:        ________________________    

 

Submission of thesis: ________________            _____________________________ 

                                                                               Datum/Unterschrift Student                                                                  

  _______________________                                 

 Datum/Unterschrift Prof.                                           
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