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Antrag  au f  Anerkennung von  Prü fungs le is tungen  
B i t t e  f ü g e n  S i e  d i e s e m  A n t r a g  I h r e n  N o t e n s p i e g e l  u n d  d a s  M o d u l h a n d b u c h  b e i .

Name, Vorname: ________________________________________ 

Matrikelnummer: ________________________________________ 

Hiermit beantrage ich die Anerkennung folgender Prüfungsleistungen: 

Von der*dem Antragsteller*in auszufüllen Von der*dem 
Prüfungsausschussvorsitzenden 

Bitte an-
kreuzen Anerkannt 

Fach 

Pr
üf

un
g 

Te
st

at
 

Note aus dem Modul / den 
Modulen der Hochschule ja nein Begründung 

Pflichtmodule 

Projektmanagement 

Aseptic Production 

Life Science Engineering 

Höhere Mathematik 

Bioprozesstechnik 

Angewandte Statistik 

Medical Device Technology 

Instrumentelle 
Qualitätskontrolle 

Good Laboratory Practice 

Applied Cell Biology 

Signalverarbeitung 

Good Solution Practice 

Good Manufacturing Practice 

Regulatory Affairs 

Business Intelligence 

Praxisphase 

Wahlpflichtmodule 

Corporate Entrepreneurship 

Prozessintensivierung 

auszufüllen
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Auf der Grundlage der Anerkennung beantrage ich die Einstufung in ein höheres als das erste Fachsemester 
☐ ja ☐ nein.

Eine Einstufung aufgrund der Anerkennung außerhochschulischer Leistungen ist nicht möglich. 

Bitte beachten Sie, dass in diesem Studiengang im Sommersemester keine Einschreibung in ein erstes 
Fachsemester erfolgt. 

Hinweis des Studierendenwerks Dortmund: Im Rahmen der BAföG-Beantragung bei Studiengangwechslern ist 
es von Wichtigkeit, sich Prüfungsleistungen anerkennen zu lassen, insbesondere dann, wenn dies zu einer 
Semesteranerkennung führen kann. 

____________________________ ____________________________ 
Ort, Datum Unterschrift Antragsteller*in 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

____________________________ ____________________________ 
Ort, Datum Unterschrift Prüfungsausschussvorsitzende*r 


	Antrag auf Anerkennung von Prüfungsleistungen Bitte fügen Sie diesem Antrag Ihren Notenspiegel und das Modulhandbuch bei.

	undefined: 
	ja: Off
	nein: Off
	Ort Datum: 
	Ort Datum_2: 
	undefined_2: 


