
 

 

Antrag auf Rücktritt gem. § 22 StuPO 

Soziale Arbeit (B.A.) I Campus Reutlingen 

zur Vorlage beim Prüfungsamt Campus Reutlingen/Weiterleitung an die 

Leitung Prüfungsamt Ludwigsburg 

 

 

Matrikelnummer: __________ 

Name, Vorname: ____________________ 

 

Hiermit beantrage ich den Rücktritt von folgender Prüfung: 

Modul-Nr.: ___ 

Modulbezeichnung: ______________________ 

Art der Prüfungsleistung: ____________________ 

Prüfer*innen: __________________________ 

 

 

 

             

Datum, Unterschrift der / des Studierenden 

 

 

* zwingende Anlagen: 

 □ Im Krankheitsfall: „Bescheinigung über eine ärztliche Untersuchung - 

Bescheinigung der Prüfungsunfähigkeit“ (siehe Homepage/kein Attest) 

□ Bei Vorliegen anderer triftiger Gründe: Begründendes Anschreiben 

der / des Studierenden 


