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20146 Hamburg

E-Mail: philosophie@uni-hamburg.de

Riicktritt von Modulabschlusspriifungen

Riicktritt vom Priifungsversuch gemaf § 16 Abs. 2 der Priifungsordnungen
der Fakultat fiir Geisteswissenschaften fiir B.A.- und M.A.-Studiengange

Name: Vorname:
Matrikel-Nr.: Tel.: E-Mail:
Studiengang: Bachelor D Master |:|

Ich beantrage einen Riicktritt vom Priifungsversuch aufgrund von:

|:| Krankheit (Dieser Antrag ist samt arztlichem Attest (Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung)
unverziiglich personlich im Studienburo Philosophie oder per E-Mail an philosophie@uni-
hamburg.de einzureichen.)

Krankschreibung von (Datum) bis (Datum)
|:| Sonstige Griinde:

Prifungen, die vom Riicktritt betroffen sind:

Modul | Veranstaltungstitel VeranstaltungsNr. Dozent*in Prifungsdatum

Ich habe die Lehrenden der betroffenen Modulabschlussprifungen tiber meinen Rucktritt
informiert.

Datum: Unterschrift des*der Studierenden:

Stand: 14.12.2023
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