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Antrag auf Anerkennung von Studien- und Priifungsleistungen
(gemaR § 8 Priifungsordnung der Fakultat fir Geisteswissenschaften fiir Studiengdnge mit dem Abschluss BA/MA of Arts)

Bitte benutzen Sie dieses Formular fiir die Anerkennung von Studien- und Priifungsleistungen, die Sie z.B. an einer anderen Hochschule,
Fachhochschule, nach einem Studiengangwechsel, im Ausland oder in einer beruflichen Ausbildung erbracht haben.

1. Gehen Sie mit diesem Formular und lhren Leistungsnachweisen im Original und in Kopie bitte zuerst zu lhrer Studienfachberatung,
damit die inhaltliche Aquivalenz tiberpriift werden kann.

2. Wird lhr Anerkennungsantrag seitens der Studienfachberatung beflirwortet, unterzeichnet diese den Antrag und Sie reichen ihn
im Original zusammen mit den LEISTUNGSNACHWEISEN IN KOPIE in der Priifungsabteilung ein.

3. Nach der Anerkennung durch den Priifungsausschuss werden lhre anerkannten Leistungen, wenn Sie BA-Studierende/r sind, in STiNE
verbucht. Als MA-Studierende/r erhalten Sie eine Bestatigungs-Mail Giber die anerkannten Leistungen.

Der/die Studierende

Name, Vorname: Matr.-Nr.:
HF/NF: Studienbeginn: WiSe/SoSe
AUSZUFULLEN VON STUDIENFACHBERATUNG
1) beantragt die Anerkennung folgender extern. Leistung Anzuerkennen im Modul gemsg den FsB des Studiengangs
Veranstaltungstitel: an der Uni HH:
Titel:
Umfang/
ECTS: Kirzel:
fiir Modulbaustein: LP:
Vorlesung, Seminar, Praktikum etc.
erbracht im WiSe/SoSe:
oder im Rahmen des:
an Note: Note/, b“:
CIrwB LIsG
— |OaBK (z.B. ABKI) Ows (z.B. WB1)

Hochschule/Fachhochschule/Studiengang/sonst. Bildungseinrichtung

2) beantragt die Anerkennung folgender extern. Leistung Anzuerkennen im Modul gemig den FsB des studiengangs

Veranstaltungstitel: an der Uni HH:
Titel:
Umfang/
ECTS: Kirzel:
fiir Modulbaustein: LP:
Vorlesung, Seminar, Praktikum etc.
erbracht im WiSe/SoSe:
oder im Rahmen des:
an Note: Note/, b“:
CIrwB CIsG
— |OaBk (z.B. ABKI) Ows (z.B. WB1)

Hochschule/Fachhochschule/Studiengang/sonst. Bildungseinrichtung

ACHTUNG: BEI ANERKENNUNGEN VON WAHREND DES AKTUELLEN STUDIUMS IM AUSLAND ERBRACHTEN LEISTUNGEN

O Das STIiNE Online-Formular Meldung eines studienbezogenen Auslandsaufenthaltes habe ich ausgefiillt.

Die Antragsnummer lautet: AN -

O  Bearbeitung der Anerkennung im Online-Formular ist erfolgt.

Name und Unterschrift Mitarbeiter/in Studienbiiro

Die inhaltliche Aquivalenz gemiR FSB wurde von der/dem Studienfachberater/in gepriift und die Anerkennung hiermit befiirwortet.

Datum Name und Unterschrift der/des Studienfachberaterin/s Institutsstempel

Der Antrag auf Anerkennung wird vom Priifungsausschuss
genehmigt O abgelehnt O

Datum, Unterschrift der/des Priifungsausschussvorsitzende/n bzw. dessen Beauftragte/r




