Humanwissenschaftliche Fakultat

Prafungsamt BA/MA Erziehungswissenschaft, MA IKB, MA GQS
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Gronewaldstr. 2

50931 Kéln

Krankmeldung fiir eine Priifungsleistung

B Erstmeldung ] Folgemeldung

Name, Vorname:

Matrikelnr.:

Studiengang:

E-mail:

Betreffende Prifung

] Klausur

] Hausarbeit

] Mindliche Prifung
Bl BA/MA Arbeit

Modul der Priifungsleistung:

Priifer*in:

Datum der Priifungsleistung:

Datum, Unterschrift

BITTE FUGEN SIE EIN ARZTLICHES ATTEST (ORIGINAL) BEI!

Nur vom Priifungsamt auszufiillen

Eingang Krankmeldung:

Eingang Attest:

Dauer der Erkrankung:




