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Anmeldeformular fiir die Nachschreibetermine der schriftlichen Klausuren im Studiengang Soziale Arbeit Bachelor

Einzureichen beim Prifungsamt BASA
Beachten Sie die Wichtigen Hinweise

Name, Vorname:

Matrikelnummer:

E-Mail Hochschule:

E-Mail privat:

Ich beantrage die Anmeldung fiir Nachschreibtermine der schriftlichen Klausuren fiir folgende Module:

(Bitte ankreuzen)

':I Modul 2 14.10.2024 9 Uhr Dozent/-in:

Modul 3 14.10.2024 14 Uhr  Dozent/-in:

Modul 4 15.10.2024 9 Uhr Dozent/-in:

':I Modul 8 15.10.2024 14 Uhr Dozent/-in:

Fiir Sommersemester 2024

Ort, Datum Unterschrift der/s Studierenden

Wichtiger Hinweis

Der Nachschreibetermin ist ausschlieBlich fiir Studierende vorgesehen, die im Juli 2024 aufgrund der
Folgen des Hackerangriffs nicht an den Klausuren teilnehmen konnten. Voraussetzung fiir die Teilnahme
an der Nachschreibklausur ist, dass 1.) der*die Studierende sich fiir die Klausur im Juli angemeldet hatte
und 2.) die Klausur dann aber nicht bereits im Juli mitgeschrieben hat.

Die Teilnahme an mehreren Nachschreibeklausuren ist moglich.

Bitte libersenden Sie diese Anmeldung ausgefiillt und unterschrieben an folgende Adresse:
pruefungsamt-fb4@frankfurt-uas.de
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