
Prüfungsamt I 
Betriebseinheit der Fachbereiche 1,2,6,7,8,9,15  

Anmeldung zur Modulabschlussprüfung 
im Modul III „Strukturen und Modelle“ 

Dieses Anmeldeformular ist vor Ablauf des zentralen elektronischen Anmeldezeitraums eines Semesters  
im Prüfungsamt einzureichen. Es handelt sich dabei um eine Ausschlussfrist.  

Bitte denken Sie ebenfalls daran Ihre/n Prüfer*in in CC zu setzen.

Name, Vorname (ggf. Geburtsname): 

Matrikelnummer: Studiengang: Sprachliche Grundbildung (LG-616-21) 

Tel.-Nr.: E-Mail:

Prüfungsversuch:  1. Versuch  2. Versuch  3. Versuch 

Prüfer*in der Wiederholungsprüfung ist die Prüferin bzw. der Prüfer des vorherigen Prüfungsversuchs.  
Die Prüferin bzw. der Prüfer ist im Falle eines 3. Versuch zu wechseln. 

 Ich habe die folgenden Seminare im Modul „Strukturen und Modelle“ in QISPOS verbindlich angemeldet:

Prüfung Seminar Titel Lehrende*r 
13001 Strukturen und Modelle 1 
13002 Strukturen und Modelle 2 
13003 Strukturen und Modelle 3 

Nach Absprache mit der/dem Lehrenden (Unterschrift muss unten vorliegen) melde ich mich zur 
Modulabschlussprüfungen in folgendem Seminar an: 

(Seminartitel/Lehrende*r) 


Die für meinen Studiengang geltende Prüfungsordnung ist mir bekannt.
Mir ist zudem bekannt, dass diese Anmeldung nur mit einer Unterschrift der/des Prüfer*in möglich ist.

Unterschrift der Prüferin/des Prüfers:  
(bei papierloser Einreichung digitales Zertifikat) 

Hiermit melde ich mich verbindlich für die Hausarbeit in Form der Modulabschlussprüfung (13010) an. 

Datum und digitale Unterschrift des Prüflings  
(Alternativ: Keine Unterschrift/Datum, aber mindestens Versand von der uni-muenster.de-Adresse) 

Hinweis zur Datenverwendung: Dieses Formular wird zur Unterstützung der Prüfungsorganisation an Ihre*n Prüfer*in 
weitergeleitet. 
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