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Vertraulichkeitsvereinbarung  

 

Im Rahmen der Erstellung der Abschlussarbeit 

 

des/der Studierenden ________________________________________________________ 

Vor- und Familienname 

 

mit dem Thema: ________________________________________________________ 
   Thema der Abschlussarbeit  

 

wird zwischen   ________________________________________________________ 
   Titel, Name der betreuenden Professorin / des betreuenden Professors  

 

   ________________________________________________________ 
   Fachbereich  

 

   ________________________________________________________ 
   HTW Anschrift der betreuenden Professorin / des betreuenden Professors 

 

und    ________________________________________________________ 
   Vereinbarungspartner (Unternehmen, Körperschaft, etc.) 

 

   ________________________________________________________ 
   Anschrift des Vereinbarungspartners 

 

folgende Vertraulichkeitsvereinbarung getroffen: 

 

1. Ich, _______________________________________________,  
 
  Betreuende Professorin / betreuender Professor 
 

stelle sicher, dass die o. a. Abschlussarbeit nicht unbefugten Dritten zugänglich 
gemacht wird. Ich verpflichte mich, den Inhalt der Arbeit vertraulich zu behandeln. 

 

2. Die Verpflichtung zur vertraulichen Behandlung besteht nicht für Inhalte, 
Informationen, Kenntnisse und Erfahrungen, die nachweislich 
 

a) zum Zeitpunkt der Offenbarung bereits allgemein bekannt sind oder ohne 
Verletzung dieser Vereinbarung allgemein bekannt werden,  

b) rechtmäßig von einem Dritten erlangt wurden oder werden,  

c) unabhängig erarbeitet wurden oder bereits vorher vorhanden waren, oder 

d) als Folge zwingender rechtlicher Verpflichtungen, einer entsprechenden 
gerichtlichen Verpflichtung bzw. behördlichen Anordnung oder aufgrund 
zwingender rechtlicher Vorschriften preisgegeben werden müssen. 
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3. Diese Verpflichtung zur Geheimhaltung endet zwei Jahre nach Unterzeichnung dieser
Vereinbarung.

4. Im Falle von Streitigkeiten im Zusammenhang mit dieser Vereinbarung gilt das Recht
der Bundesrepublik Deutschland. Gerichtsstand ist Berlin.

__________________________ 

Ort, Datum  

__________________________ 

Unterschrift Professor_in 

__________________________  

Ort, Datum 

__________________________ 

Unterschrift Vereinbarungspartner_in 
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