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Antrag auf Erstellung meines Zeugnisses und meiner Urkunde
im Studiengang Bachelor of Arts

Name, Vorname(n) Matrikelnummer
Anschrift Telefon
E-Mail-Adresse Geburtsdatum, Geburtsort, Geburtsland

Hiermit beantrage ich die Erstellung meines Bachelor-Zeugnisses und -Urkunde

Im Studiengang mit dem Hauptfach:

Vergleichende Literaturwissenschaft § 37

[0 Anwendungsorientierte Interkulturelle Sprachwissenschaft § 27

[0 Deutsch als Zweit- und Fremdsprache und Interkulturelle Kommunikation § 28

[0 Anglistik/Amerikanistik § 26 O Europaische Kulturgeschichte § 29
O Franko-Romanistik § 30 0 Germanistik § 31

O Geschichte § 32 O Ibero-Romanistik § 33

[0 Iltalo-Romanistik § 34 [0 Kunst- und Kulturgeschichte § 36
O

m

Im Studiengang mit dem Nebenfach:

[talo-Romanistik § 34

[0 Deutsch als Zweit- und Fremdsprache und Interkulturelle Kommunikation § 28

[0 Anglistik/Amerikanistik § 26 [0 Franko-Romanistik § 30

O Germanistik § 31 O Ibero-Romanistik § 33

O Geschichte § 32 O Latein § 35

[0 Kunst- und Kulturgeschichte § 36 O Vergleichende Literaturwissenschaft § 37
O

O

Ich habe alle erforderlichen Leistungspunkte fiir das Bestehen der Bachelorprifung eingebracht geman
§21 POBacPhil.-Hist. in Verbindung mit §15 APrGfO.

Mit dem heutigen Notenstand der Modulteile bin ich einverstanden und werde keine Module zur weiteren No-
tenverbesserung ablegen.

Ich bin damit einverstanden, dass die Module mit den Modulteilen so in den jeweiligen Fachern eingerechnet
und fUr das Bachelor-Zeugnis berechnet werden, wie heute im Studis-System ersichtlich.

Vom Prifungsamt — Ref. I/7 — erhalte ich zu gegebener Zeit (ca. 4-8 Wochen nach dieser Antragsstellung)
eine Benachrichtigung per E-Mail, sobald meine Dokumente abholbereit sind.

Datum, Unterschrift


https://augsburg.de
mailto:bachelor-of-arts@zv.uni

Erfassung von beruflichen Qualifikationen und / oder Auslandsaufenthalten
aufgrund der gesetzlichen Anforderungen des Hochschulstatistikgesetzes

Name, Vorname(n) Matrikelnummer

Ich bin nur in einem Studiengang an der Universitat Augsburg immatrikuliert

Ich bin in mehreren Studiengangen an der Universitat Augsburg immatrikuliert, mein
Anrechnungsantrag fur im Ausland erbrachte Leistungen bezieht sich auf den Studiengang:

Berufliche Qualifikationen

Durch die Hochschule anerkannte ECTS-Punkte aufgrund vor Studienbeginn erworbener beruflicher
Qualifikationen

Auslandsaufenthalt

nein

ja (bitte folgende Felder vollstandig ausfillen)

Staat

Dauer des Aufenthaltes

von bis
unter einem Monat 00
1 bis unter 2 Monate 01
2 bis unter 3 Monate 02
3 bis unter 4 Monate 03
4 bis unter 5 Monate 04
5 bis unter 6 Monate 05
6 und mehr Monate 06
Art des Aufenthaltes
Studium 01
Praktikum 02
Anderer studienbezogener Aufenthalt 03
Art des Mobilitatsprogramms
EU-Programm (EU-geférdert, z. B. Erasmus) 01
Sonstiges mit 6ffentlichen Mitteln geférdertes Programm (Z. B. institutionelle
Partnerschaft , nicht EU-geférdert) 02
Mit nicht-6ffentlichen Mitteln finanziertes Programm 03
Kein Programm, selbst organisiert 04

Datum Unterschrift
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