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Samtliche fur den Abschluss des Studiums erforderlichen Leistungen wurden erbracht und sind in
STINE eingetragen bzw. liegen dem Studien- und Prifungsbuiro als Schein vor.

Die letzte Priifungsleistung des Studiums war die

O Masterarbeit

[ folgende Priifungsl@istung im MOAUI ... s sssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssans
Veranstaltungsnr.: ........cuceeeenee Veranstaltungstitel: ...
Art der PrifUung: oo cnecreccerccerecreeeeesecssecseessessennes Semester der Veranstaltung: ........ccoccoveueeece.

Sie wurde erbracht am: ... (=Datum der Abgabe der Priifungsleistung!)
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Hiermit beantrage ich meine Abschlussdokumente und bestatige die Richtigkeit meiner Angaben.

DatUM e eeesenesenes UNEOIS T L et eeeseeseness s seeeeaeees

[ Ich méchte die Abschlussdokumente per Ubergabeeinschreiben an die oben genannte Adresse
geschickt bekommen.

[ Ich méchte die Abschlussdokumente im StuP Erziehungswissenschaft abholen (Sie werden per
Mail benachrichtigt).
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