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Bereich:
Studiengang: Abschluss:
Protokoll iiber die Verteidigung einer Thesis
Kandidat/ -in (Name, Vorname): Matrikelnr.:
Priifungsordnung:
stellt sich auf Antrag am von bis in

(Datum) (Uhrzeit, Beginn) (Uhrzeit, Ende) (ort)
der Verteidigung der Thesis (Kolloquium), nachdem die Zulassungsvoraussetzungen gemas der flir ihn/ sie
giiltigen Priifungsordnung erfiillt wurden.

Thema der Thesis:

Die Kandidatin/ der Kandidat erklért, dass sie/er sich fiir  priifungsfdhig halt priifungsunfahig

hﬁlt*) bitte zutreffendes unterstreichen - (*)Nachweis ist beizufiigen oder nachzureichen)

Besondere Vorkommnisse:

Leistungen**):Eintragung fakultativ

Gegenstdnde der Priifung ub b mHb zTb nb

Inhalt

Form

Beantwortung von Riickfragen

**) Beurteilung ist fakultativ zu vermerken: bitte in der entsprechenden Spalte ankreuzen, es bedeutet:
ub= umfassend beantwortet, b= richtig beantwortet, mHb = mit Hilfe beantwortet, zTb= zum Teil beantwortet, nb= nicht beantwortet
Sollte die Vorgabe fiir lhren Bewertungsmafstab nicht ausreichen, nutzen Sie bitte fiir eine umfassende Bewertung die Riickseite.

Einzelnoten der Thesis:*** Erster Gutachter:***
Zweiter Gutachter:***

Note des Kolloquiums:***

Gesamtnote:

Das Ergebnis der Priifung wurde der Priifungskandidatin/ dem Priifungskandidaten im Anschluss an die
Priifung bekannt gegeben. Lautet die endgiiltige Beurteilung der Thesis nicht mindestens ,,ausreichend*
(4,0), so ist sie zu wiederholen. Dem Priifling sind die Méngel seiner Arbeit zu erldutern. Die Begriindung
fiir die Entscheidung ist in Gutachten (Erst-, Zweitgutachter) zu geben, die als Anlage diesem Protokoll
beizufiigen sind.

ergdanzender Hinweis:
Die Abschlussarbeit wird fiir den Frege-Preis empfohlen: ja nein

Unterschriften der Priifungskommission:

B (Vor5|tz) (N\|tgl|ed) (M|tgl|ed)
Anlagen: Gutachten zur Thesis

***)Es diirfen nur folgende Noten verwendet werden: 1,0/ 1,3/ 1,7/ 2,0/ 2,3/ 2,7/ 3,0/ 3,3/ 3,7/ 4,0/ 5,0
Unterlagen nach der Bewertung bitte vollstandig zurtick an Dezernat Il
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