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Antrag auf zusatzlichen Priifungsversuch (,,Joker”)

— GemaR § 12 Absatz 5 der Gemeinsamen Priifungsordnung 2015 und § 19 Absatz 5 der Rahmenprifungsordnung 2020

220905

kénnen Studierende der Bildungswissenschaften in bis zu zwei Modulpriifungen einen zusatzlichen Prifungsversuch
(,,Joker”) beantragen, wenn sie die Priifung dreimal nicht bestanden haben. Auf Grundlage dieser Norm stelle ich
folgenden Antrag:

Ich beantrage fiir folgende Modulpriifung einen vierten Priifungsversuch zu folgendem Priifungstermin:

Fach Priifungsnummer Priifer*in

Priifungstermin Priifungsdatum Semester der Priifung

Unterschrift

BESCHEID ZU IHREM ANTRAG — nur durch das SPA auszufiillen

O Ihrem Antrag wird entsprochen, Sie werden zu o.a. Priifung angemeldet.
O Ihrem Antrag wird nicht entsprochen, weil

O Ihre zwei Joker bereits verbraucht sind.

O Sie einen fiinften Versuch im gleichen Modul beantragen.

O Ihr Prisfungsergebnis bereits am bekanntgegeben wurde und Sie daher die einmonatige Antragsfrist
gem. § 12 Abs. 5 Satz 2 GPO 2015 oder § 19 Abs. 5 Satz 2 RaPO 2020 {iberschritten haben.

O

Flensburg,

Datum & Handzeichen SPA — im Auftrag des Priifungsausschusses

Rechtsbehelfsbelehrung
Gegen diesen Bescheid konnen Sie innerhalb eines Monats nach seiner Bekanntgabe Widerspruch einlegen. Den Widerspruch miissen Sie
schriftlich oder zur Niederschrift bei der Vorsitzenden des Priifungsausschusses fiir den Bachelorstudiengang Bildungswissenschaften, Europa-

Universitat Flensburg, Auf dem Campus 1, 24943 Flensburg, einlegen.
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