Antrag auf Anerkennung von Leistungen
Stand: 18. Dezember 2019

Prifungsausschuss:
Fakultat:

HTWK

Antrag auf Anerkennung von nicht an der HTWK erbrachten

Name:

Studienleistungen

Leipzig University
of Applied Sciences

Vorname:

Studiengang:

Fachsemester:

Matrikelnummer:

Anschrift (Str. Hausnr., PLZ, Ort):

Tel.:

E-Mail:

Name der
Hochschule/Einrichtung, an der
Leistungen erbracht wurden:

Zeitraum, in dem die Leistungen
erbracht wurden:

Datum der Antragstellung:

Hiermit beantrage ich die folgend aufgefiihrten Leistungen, die ich aulRerhalb der HTWK
Leipzig erbracht habe, auf mein Studium im oben genannten Studiengang anzuerkennen
(ANERKENNUNG). Ich beantrage weiterhin, dass die Anerkennung auf die folgend
aufgefiihrten Leistungen wie in der Tabelle zugeordnet vorgenommen wird (ZUORDNUNG).
Ich beantrage im Fall einer Anerkennung die Ubernahme/Umrechnung der erteilten und

umrechenbaren Noten in meine Studienverlaufs- und Priifungsdaten.

Datum, Unterschrift

ANLAGEN:

»  Anlage zum Antrag auf Anerkennung von Leistungen: Modulvergleich

»  Leistungsnachweise auslandischer Hochschule
»  Kursbeschreibungen/Ausziige Modulhandbiicher der anzuerkennenden Leistungen

! Angabe freiwillig
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