Stand: Mai 2026 Studien- und Priifungsamt der MSF

A.-Einstein-Str. 2, 18059 Rostock

U n ive rSitét Einwurf in die Postkésten oder per E-Mail

RO StO C k Traditio et Innovatio als PDF an studienbuuro.mbst@uni-

rostock.de
Antrag aut Anerke 0/ANre g / Application tor Recognitio
Angaben zur Person / Personal Information

Name, Vorname Geburtsdatum
last name, firStNAME: ..........ccccoviiiri e, date of birth: .......................
ANSCITE / AQAIESS: ..ttt e e e et e e e e e e e e e et e e e e e e et et et e e ne e e es
Matrikelnummer (falls vorhanden/if available):................ccccoeveen, Telefon: ...,
= = | TP PPPRPPRTN

Angaben zum bisherigen Studium/ zur aulReruniversitaren Qualifikation

Information about previous academic studies/non-university qualifications

Hochschule / Einrichtung, Ort, (ggf. Land):
University / Institution, PIace, (COUNTY): ..o

Studiengang/Ausbildung:

Degree Program/TraINING: ... ......o oottt e ekt et et

Hiermit beantrage ich die Anerkennung von Leistungen meines bisherigen Studiums bzw. die
Anrechnung auf3eruniversitarer Qualifikationen als Prifungsleistungen im folgenden Studiengang/
Teilstudiengang / | hereby request recognition of credits earned during my previous studies or the transfer of non-
university qualifications as course credits for the following degree program or program component:

« Hinweis: Der Antrag kann nur bearbeitet werden, wenn unter Kenntnis der Priifungsordnung (SPSO, zu finden
unter dem Link: https://www.msf.uni-rostock.de/studium/bachelorstudiengaenge/biomedizinische-technik/
~Studiengangsspezifische Priifungs- und Studienordnung fiir den Bachelorstudiengang Biomedizinische
Technik an der Universitat Rostock vom 18.06.2018" die extern erbrachte Leistung und méglichst auch das
Modul konkret angegeben wird, das daftir anerkannt werden soll.

[0 Auf Basis der bisher erbrachten Leistungen beantrage ich die Einstufung in das héhere
Fachsemester.(ggf. bitte ankreuzen) /Based on the coursework | have completed so far, | am requesting
fo be placed in a higher semester. (Please check the box if applicable.)



https://www.msf.uni-rostock.de/studium/bachelorstudiengaenge/biomedizinische-technik/
https://www.msf.uni-rostock.de/storages/uni-rostock/Alle_MSF/MSF/Studium/Bachelor/Biomedizinische_Technik/Amtliche_Bekanntmachung_Nr_27_2018.pdf
https://www.msf.uni-rostock.de/storages/uni-rostock/Alle_MSF/MSF/Studium/Bachelor/Biomedizinische_Technik/Amtliche_Bekanntmachung_Nr_27_2018.pdf

Stand: Mai 2026

Leistungen/Qualifikationen, deren Anerkennung/Anrechnung beantragt wird

Credits/qualifications for which recognition or transfer is being requested

Nr Name der erbrachten Leistung Leistungs-
" |(Modulname/ Art der aul3eruniversitdren| punkte
Qualifikation) / name of the course | ECTS

Bewertung/
Mark

Anerkennung flir / Recognition as:
(Modulname, Nummer, ggf.
Modulbereich)

10

11

12

13

14

15




Stand: Mai 2026

Dem Antrag lege ich gemall §3 Absatz 6 bzw. §5 Absatz 2 der Anerkennungssatzung der Universitdt Rostock
erlauternde und aussagekréftige Unterlagen (z.B. Leistungsubersicht, Leistungsnachweise, Modulbeschreibungen,
Learning Agreement, Lehr- und Ausbildungsplane, qualifizierte Arbeitszeugnisse) (iber die anzuerkennenden
hochschulischen Leistungen und auleruniversitaren Qualifikationen bei. Die Unterlagen kénnen auch in elektronischer

Form abgegeben werden.

Dieser Antrag begriindet keinen Rechtsanspruch auf Erwerb eines Studienplatzes in den Studiengéngen der
Universitdt Rostock oder auf Anrechnung von bereits erbrachten Leistungen als Prufungsleistungen in einem

Studiengang an der Universitat Rostock.

In accordance with Section 3(6) and Section 5(2) of the University of Rostock’s Recognition Regulations, | am enclosing
explanatory and relevant documentation (e.g., academic transcripts, course certificates, module descriptions, learning
agreements, curricula, and qualified employment references) regarding the academic achievements and non-university
qualifications to be recognized. The documents may also be submitted in electronic form.

This application does not establish a legal claim to a place in a degree program at the University of Rostock or to the

recognition of previously completed coursework as course credits in a degree program at the University of Rostock.

Ich versichere, samtliche Angaben vollstandig und wahrheitsgeméall gemacht zu haben.
| hereby certify that all the information provided is complete and accurate.

Datum, Unterschrift
date, signature





