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Antrag zur Zulassung zur Bachelorpriifung

O mit integrierter Semesterarbeit (wenn zutreffend, bitte ankreuzen)

PLZ und Ort

Hiermit beantrage ich die Zulassung zu oben genannter Priifung.

- Ich bestdtige, dass ich wdhrend der letzten beiden Semester an der Universitdt Kassel
immatrikuliert war.

- Ich bestatige, dass ich die Bachelorprifung zum ersten Mal mache. Ich habe an keiner
anderen Hochschule eine Bachelorprifung oder Zwischenpriifung im Maschinenbau
endgiiltig nicht bestanden und befinde mich in keinem schwebenden Verfahren.

Dem Antrag flige ich bei:

1. das Zeugnis (einfache Kopie) der allgemeinen Hochschulreife, der Fachhochschulreife, einer
einschlagigen fachgebundenen Hochschulreife oder eine andere vom Hessischen
Kultusministerium anerkannte Vorbildung.

2. eine Aufstellung Uber die erbrachten Leistungen (Auszug aus HIS-LSF)

Als Thema oder Gebiet der Bachelorarbeit (ggf. mit integrierter Semesterarbeit) schlage ich vor:

Es handelt sich um eine:
L] Einzelarbeit

L] Gruppenarbeit
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Seite 2- Antrag zur Zulassung zur Bachelorpriifung

Von den Priifern der Bachelorarbeit, die sich zur Aufgabenstellung
bereit erkldrt haben, vor Abgabe des Antrages auszufillen:

Wir bestadtigen, dass wir diese Bachelorarbeit (ggf. mit integrierter Semesterarbeit) von

Herrn/Frau ... betreuen werden.
Die diesbeziiglichen Angaben der/des Studierenden sind richtig.

Das Thema wird durch den Prifungsausschuss ausgegeben.

Wird die Bachelorarbeit in Kooperation mit Industriepartnern durchgefiihrt?

O ja [J nein
Falls ja:
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