Bergische Universitdat Wuppertal
SySry s Zentrales Priifungsamt (ZPA)

Studiengang: ... PO

Anmeldung zu einer
eingeschrdnkt wiederholbaren Priifung O
nicht eingeschrinkt wiederholbaren Priifung 1

NGOME: .. VOPNAME: .o eeees et eee e es e
Matr NP e

Hiermit melde ich mich verbindlich an fiir die
[ I miindliche Priifung? [ ]schriftliche Priifung []praktische Priifung [ ]........ccviviocererencn.

im Fach:

PPRUFUNG © oottt bbb bbb s bt s b b st nees
PRUT@I/INT oottt et s 8 s
Datum der Prifung: ...

[] 1. Versuch® [ 2. Versuch® [ evtl. 3. Versuch®

Ich versichere hiermit, dass ich alle Voraussetzungen entsprechend der fiir mich
gliltigen Priifungsordnung fiir die Anmeldung zu dieser Priifung erfiillt habe. Der Antrag
auf Zulassung zum Bachelorstudiengang ist gestellt. Sollte ich ohne Angabe von
triftigen Griinden zu der Priifung nicht erscheinen, gilt die Priifung als nicht bestanden.

DATUM: oo, UNTrSCRPITY: et

' Die Anmeldung muss, wenn nicht anders angegebéiestens vier Wochen vor dem o.g. Prifungstermin im
Zentralen Prifungsamt eingereicht werden.

2 Bei miindlichen Priifungen ist der individuelle Rrigistermin vom Priifer/in bzw. Termingeber abzuzeich

% Bei eingeschrankt wiederholbaren Priifungen desiwh angeben

Meldung angenommen und zur o0.g. Priifung zugelassen: ...
(Datum/Unterschrift ZPA)

Prifungsnummer:
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