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Anmeldung  
zu einer schriftlichen Modulabschlussprüfung 

(nur für Studierende, die sich über QIS nicht anmelden können) 
 
Name:   _________________________________________________________________ 
 
Vorname:  _________________________________________________________________ 
 
Matrikelnummer:  _________________________________________________________________ 
 
Email-Adresse: _________________________________________________________________ 
 
 

Angaben zur Prüfung: 
 
Prüfer/in:      _______________________________________________________________ 

 
Modul (Kürzel + Titel): _______________________________________________________________ 

 
Datum:     _______________________________________________________________ 
 
     1. Versuch     2. Versuch     3. Versuch 
 
 
Studiengang: 
 

Bachelor Informatik   Bachelor Bioinformatik          Master Wirtschaftsinformatik 
 

Master Informatik Master Bioinformatik  __________________________ 
 
Für die Anmeldung zu Klausuren für Module aus dem Master Informatik verwenden Sie 
bitte die Formulare von dieser Webseite:  
https://planer.s.studiumdigitale.uni-frankfurt.de/formulare/muendliche-pruefung 
 
 
Mir ist bekannt, dass die Modulprüfung nur angemeldet und abgelegt werden kann, wenn das 
Prüfungsverfahren ordnungsgemäß eröffnet wurde. 

 
Frankfurt, den                ______________________________________ 
                                    Unterschrift der/des Studierenden 
 
____________________________________________________________________________________________________________________ 

Ab hier füllt das Prüfungsamt aus: 
 

Anmeldung entgegengenommen:  
             ______________________________________ 

                                  Datum, Unterschrift (PA) 

https://planer.s.studiumdigitale.uni-frankfurt.de/formulare/muendliche-pruefung

