
Examen  Frühjahr / Herbst 20......             Studiengang: UF
           Did. GS/MS

Vorname:___________________________ Name:______________________________
  (Druckschrift)       (Druckschrift)

Ich habe meine Examensnote erfahren und verzichte auf mein Einspruchsrecht. 
Meine Prüfungsarbeit im Prüfungsbereich    Kunstpraxis im Raum: Ton
        Kunstpraxis im Raum: Holz
        Kunstpraxis im Raum: Metall
        Kunstpraxisim Raum: Papier
        Kunstpraxisim Raum: Kunststoff

        Kunstpraxis i.d. Ebene: Zeichnen
        Kunstpraxis in der Ebene: Malen
        Kunstpraxis i. d. Ebene: Drucken
   
        Erklärendes Zeichnen
        Medien

        Kunstpraxis UF

habe ich erhalten.
       

Datum:________________   Unterschrift:________________

Das Formular bitte ausrucken und ausgefüllt zur Abholung mitbringen, falls Sie Ihre 
Arbeiten vor Ende der Einspruchsfrist abholen wollen.

Vorzeitige Rückgabe von 
praktischen Examensarbeiten


