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Antrag auf Zulassung zur 2. Wiederholungsprifung

Matrikelnummer:

Name, VVorname:

Uni-E-Mail-Adresse:

Abschluss: [] Bachelor [ ] Master [ ] Staatsexamen GYM /OS /SP

Studienfach: ] Physik [ ]1PSP [] Math. Physics [] Meteorologie

Modulnummer

Modulname

Mir ist bekannt, dass eine zweite Wiederholung der Prifungsleistung nur auf Antrag und
nur zum néchstmoglichen Prifungstermin durchgefiihrt werden kann nach der 1. Wieder-
holungspriifung.

Datum Unterschrift

Die Zulassung zur 2. Wiederholungsprufung wird hiermit erteilt:

Datum Prof. Dr. Michael Ziese (Vorsitzender des Priifungsausschusses)

Bitte beachten Sie die Aushidnge und Ankiindigungen in AlmaWeb und im Internet. Sollten Sie
diesen Priifungstermin verpassen, miissen Sie unverziiglich den Priifer informieren und ein
arztliches Attest iiber die gesundheitliche Beeintrdchtigung und deren Folgen fiir die Priifung im
Studienbiiro einreichen.
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