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Bitte ankreuzen! 
 
Seminarschein                            Projektschein    
(Hausarbeit) 
 
Studiengang/Studienrichtung  

Prüfungsfach  

Name des Prüfers  

Abgabetermin  

 

Vorname  

Name  

Matrikelnummer  

 
Thema:  
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
  
Bewertung:            
 
 
 
 
Brandenburg, den......................    ................................................ 
        Unterschrift des Prüfers/der Prüferin 
 
(zul. Notenspektrum lt. RPO der FHB: 1,0; 1,3; 1,7; 2,0; 2,3; 2,7; 3,0; 3,3; 3,7; 4,0; 5,0) 

 


