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Anmeldung zur Projektarbeit

oder Anmeldung zur Projektgruppe (nur fiir Master Verbundstudiengang Angewandte Kiinstliche Intelligenz)

Matrikelnummer:

Name, Vorname:

Studiengang:

Thema der Projektarbeit:

Beginn der Projektarbeit*:

Ende der Projektarbeit:

(*Zeitraum von der Ausgabe bis zur Abgabe der Ausarbeitung)

Betreuende*r Hochschullehrer*In

Datum, Unterschrift Hochschullehrer*In

Datum, Unterschrift Studierende*r

Der untere Teil wird vom Studierenden-Serviceburo ausgefillt

wird zur Projektarbeit zugelassen.

Zulassungsvoraussetzungen erfullt:

Studierenden-Servicebiro
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