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Fachbereich1, Studiengang Umweltschutz Bachelor / Master LuU 
 
......................................... 
Name des Professors oder Lehrbeauftragten 
 
 
An die 
Fachhochschule Bingen 
Prüfungsausschuss AU des Fachbereichs 1 
Berlinstr. 109 
55411 Bingen 
 
 
Anerkennung von Vornoten/ Pratika 
 
Frau / Herr .................................................................................................................. 
Matr.-Nr. ........................................ geb. .................................................................... 
Anschrift:...................................................................................................................... 
Studienbeginn.......................................... 
 
Ich bestätige nach Überprüfung der vorgelegten Unterlagen, dass die nachgewiesenen 
Vorleistungen im Fach 
 
.................................................................................................................................... 
⁪ in einem akkreditierten Studiengang einer Hochschule in der Bundesrepublik 
Deutschland erbracht wurden (§ 4 Abs. 1 PO) und ohne Gleichwertigkeitsprüfung 
anerkannt werden. 
 
⁪ nach Inhalt und Umfang den Anforderungen des Studienganges Umweltschutz 
entsprechen (§ 3, Abs. 2,3 PO) (Gleichwertigkeitsprüfung). 
 
Für die anerkannte Leistung wird die Note ……… und ein Leistungsumfang von 
………ECTS-Leistungspunkten festgelegt. 
 
Es liegt folgender Nachweis vor:.................................................................................. 
....................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................... 
 
Bemerkungen:……………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………… 
 
 
.................................................................................................................................. 
Ort, Datum                                                         (Prof. Dr.                                      ) 


