Fakultat fiir Elektrotechnik und Informationstechnik RUHR ) R U
" T . UNIVERSITAT
Abmeldeformular fiir miindliche Priifungen
g BOCHUM
Studierende(r): Abmeldung von Priifungen
Name, Vorname:
Matrikelnummer:
Geburtsdatum:
Hochschule: O RUB O
Studiengang: OETIT OITS- OITS-N OLAP O
Abschluss: O Bachelor O Master [ kein Abschluss
Prifungsordnung: 013 015 O keine
Hiermit melde ich mich von folgender Priifung ab:
Prifungsperiode: Ows /0SS
Priifungsfach:
Datum Unterschrift
Priifer/in: Angaben zur oben aufgefiihrten Priifung
Von der/dem Priifer/in bzw. Sekretariat in Vertretung auszufiillen
O Prufungstermin zu o.g. Priifung
[ keinen Termin vergeben
Datum Unterschrift Stempel

Priifungsamt: Bestatigung

Die fristgerechte Anmeldung zu den o.g. Priifungen wird bestétigt.

Datum Unterschrift

Stempel




