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Bergische Universität Wuppertal 

Kombinatorischer Bachelor of Arts 
Fach: Gestaltungstechnik / PO 2007 

 
 

Modulbogen B VI 
Spezielle Medientechnologie 

(uneingeschränkt wiederholbare Prüfungen) 
 

Frau/Herr .............................................................................................. Matr.-Nr.: ……..…...………… 
 
Zweitfach: …………………………………………….....................……… 
hat folgende Modulteilleistungen erbracht und das Modul abgeschlossen: 
 

a. Elektronische Medien (P  Pflichtbindung entfällt, sofern dieses Modulteil im Fach Drucktechnik nachgewiesen wird) 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 4  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

b. Digitale Interfacetechnologie I 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

c. Digitale Interfacetechnologie II 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

d. AV-Medientechnologie I 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

e. AV-Medientechnologie II 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

f. Fotografie und Fototechnologie I 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

g. Fotografie und Fototechnologie II 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

h. weiteres medientechnologisches Angebot: ___________________________________ 
 
……………………………………………Note: ....... /LP: 2  ………………………………….……… 

Dozent/in       (Datum/Unterschrift) 
 

 
Modul-Gesamtnote (kumuliert): ..................... ............    LP gesamt: 10  

Aus prüfungsrechtlichen Gründen ist diese Angabe zw ingend erforderlich! 
 
Datum der letzten Prüfungsleistung: 
 
 
Wuppertal, den .............................  .................................................................................... 
       (Unterschrift/Stempel Modulbeauftragte/r) 


