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Formular zur Anmeldung der Abschlussarbeit (BSc/MSc) 

 
Das vollständig ausgefüllte Formular ist im Studiendekanat einzureichen. Das Abgabedatum sowie das 
Thema der Abschlussarbeit werden nach Prüfung der Zulassungsvoraussetzungen im Löwenportal 
veröffentlicht. 
 
 
Matrikelnummer: 

 
Name: _______________________________ Vorname: ______________________________ 

 
☐ Evidenzbasierte Pflege1  
☐ Hebammenwissenschaft1  

☐ Gesundheits- und Pflegewissenschaften1 

 

Über den Prüfungsausschuss wird folgendes Thema der Abschlussarbeit ausgegeben: 
 

_________________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________________ 
 
Datum der Ausgabe des Themas: ____. _____ . __________  
(Erfolgt eine Änderung des Themas, ist dies dem Studien- und Prüfungsausschuss schriftlich anzuzeigen) 
 

 
Prüfer/in: ____________________________  ________________________________ 
  Name, Vorname     Unterschrift 

 
Prüfer/in: ____________________________  ________________________________ 
  Name, Vorname     Unterschrift 

 
Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich alle Zulassungsvoraussetzungen für das Abschlussmodul erfülle. 

 
 
 
_____________________________________________ 
Datum/Unterschrift der/des Studierenden   
 
 
 
 
 

 
  

 

          

Ist vom Studiendekanat auszufüllen: 
☐ Zulassungsvoraussetzungen sind erfüllt 

 
 

 
Datum/ Unterschrift Studien- und Prüfungsausschuss 

 


