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STUDIENPLAN 
für das Aufbaustudium an der Fakultät für Maschinenbau 

Karlsruher Institut für Technologie (KIT) 
_____________________________________________________________________________ 
 
Name, Vorname: 

Geburtsdatum, -ort: 

wohnhaft in: 
_____________________________________________________________________________ 
Betreuungsdozent: 
 
Dauer des AUFBAUSTUDIUMS: 
 
Inhalt des AUFBAUSTUDIUMS: 
(nicht Zutreffendes streichen) 
 
a) nach § 1 (1) der Aufbaustudienordnung: 
 Eine wissenschaftliche Arbeit und ein ergänzendes Studium 
 
b) nach § 1 (2) der Aufbaustudienordnung: 
 Ein das abgeschlossene Hochschulstudium ergänzendes Studium 
_____________________________________________________________________________ 
 
Prüfungsleistungen im 1. Semester 

Ver.-Nr. Veranstaltungstitel DozentIn SWS LP 
     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

  Summe 1. Sem.   
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Prüfungsleistungen im 2. Semester 
Ver.-Nr. Veranstaltungstitel DozentIn SWS LP 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

  Summe 2. Sem.   

 
Prüfungsleistungen im 3. Semester 

Ver.-Nr. Veranstaltungstitel DozentIn SWS LP 
     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

  Summe 3. Sem.   
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Prüfungsleistungen im 4. Semester 
Ver.-Nr. Veranstaltungstitel DozentIn SWS LP 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

  Summe 4. Sem.   

 

_____________________________________________________________________________ 

Thema der wissenschaftlichen Arbeit: 

 

 

_____________________________________________________________________________ 

 
Karlsruhe, den  .................................... 
 .......................................................... 
 der Betreuer 
_____________________________________________________________________________ 
 
Karlsruhe, den  .................................... 
 .......................................................... 
 der Aufbaustudent 
_____________________________________________________________________________ 
 
Karlsruhe, den  .................................... 
 .......................................................... 
 geprüft durch SCM 
_____________________________________________________________________________ 
 
Karlsruhe, den  .................................... 
 .......................................................... 
 der Zulassungsbeauftragte 


