Lehrstuhl fiir Okonometrie und Statistik

Formular zur Anerkennung von Studien- und Prufungsleistungen

Name:

Matrikelnummer:

Bitte machen Sie Angaben zu den folgenden Punkten:

Kursname:

SWS/ Anzahl der Semesterwochen:

Klausur ( O ja/ O nein )

Dauer der Klausur u. Anteil an Gesamtnote:

Weitere Priifungsleistungen sowie deren Anteil an der Gesamtnote:

Syllabus des Kurses und/ oder verwendete Blicher (Bitte Links zur Webseite hier einfliigen und eine
PDF-Datei im E-Mail-Anhang mitsenden):

Ort, Datum Unterschrift

Karlsruhe, den
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