
Anmeldung Bachelor-Thesis / Master-Thesis 
Prüfungsamt Katholische Hochschule Mainz 

Annahme der Bachelor-Arbeit / Master-Thesis gem. der jeweiligen Prüfungsordnung der Fachbereiche 
Gesundheit und Pflege, Praktische Theologie und Soziale Arbeit und Sozialwissenschaften  

Name, Vorname: ........................................................................ Matrikelnummer: .................................. 

Anschrift: ………………………………………………………........ Telefonnummer: ………………….......... 

Bachelor-Thesis  Master-Thesis Fachbereich:………………………………………………. 

Ich erkläre mich bereit, die Bachelor-Thesis / Master-Thesis mit folgendem Thema (Arbeitstitel): 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

Engl. Titel (BAMI-Studierende):  

................................................................................................................................................................... 

zu betreuen, wenn sie bis spätestens ...................... im Prüfungsamt aktenkundig gemacht wird. Ich zeige 
hierdurch gem. Prüfungsordnung als Aufgabensteller/in den Ausgabetermin dieser Bachelor-Thesis / 
Master-Thesis an. 

        ........................................................................ 
        (Unterschrift betreuende/r Dozent/in) 

Die Bachelor-Arbeit / Master-Thesis wurde am ................................ gem. der entsprechenden 

Prüfungsordnung im Prüfungsamt aktenkundig gemacht. 

Der Abgabetermin ist am ....................................... 

...............................................................................  ......................................................................... 
(Unterschrift Sachbearbeiter/in im Prüfungsamt)    (Unterschrift Student/in) 

Auf Antrag der/des Kandidaten/in wird hiermit gem. Prüfungsordnung ein neuer Abgabetermin festgelegt. 

neuer Termin .............................................. 

  .......................................................................................... 
 (Unterschrift Vorsitzende/r des Prüfungsausschusses) 

Die Bachelor-Arbeit / Master-Thesis ging am ................................ termingerecht im Prüfungsamt ein. 

Die Aufbewahrungsfrist beträgt zwei Jahre nach Studienabschluss. 

    ………….………..………………………………….. 
       (Unterschrift Sachbearbeiter/in im Prüfungsamt) 
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