
Anmeldung zum Modul- und Lehrveranstaltung 
Bachelor Sonderpädagogik (ISS/Gym)

Sommersemester …………. / Wintersemester …………… 

Name: ……………………………………….  Vorname: ………………………….……….. 

Matrikel-Nr.: …………………………………………………………………………………… 

E-Mail-Adresse: ………………………………………………………………………………. 

Anmeldung zum Modul: ………….……………………..………………………………….... 

Anmeldung zu folgender Lehrveranstaltung: 

LV-Nr. ……………… Dozent/in: ………………………………............................... 

LV-Nr. ……………… Dozent/in: ………………………………...............................

LV-Nr. ……………… Dozent/in: ………………………………...............................

LV-Nr. ……………… Dozent/in: ………………………………...............................

Hiermit melde ich mich verbindlich zu den oben genannten 
Lehrveranstaltungen an. 

…………………………………………………………… 
Datum, Unterschrift Studierende/-r 

……………………………………………………………… 
Zustimmung
Datum, Unterschrift Dozent/in

Bitte per E-Mail einreichen bei:
Fachbereich Erziehungswissenschaft und Psychologie 
Prüfungsbüro Bachelor Sonderpädagogik (ISS/Gym)
KL 24 / 221 j 
Habelschwerdter Allee 45, 14195 Berlin
E-Mail: basop@ewi-psy.fu-berlin.de
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