
        Sprachenzentrum der Otto-Friedrich-Universität Bamberg 

Bestätigung 

Name ______________________________________     Vorname __________________________________ 

Geb. Datum ________________  Matrikelnummer ____________________________ 

hat erfolgreich am Kurs ______________________________________________________ 

(Kurstitel lt. UnivIS) des Sprachenzentrums der Universität Bamberg 

auf Niveau (GER) ___________________ teilgenommen.

Prüfungen: 

• Schriftliche Prüfung (Hörverstehen, Leseverstehen, Textproduktion, Grammatik/Wortschatz)

abgelegt am _______________ 

Bestanden mit der Note ____________ 

• Mündliche Prüfung

abgelegt am _______________ 

Bestanden mit der Note _____________ 

Bamberg, den _________________ 

___________________________________ 

Unterschrift      

(Leitung des Sprachenzentrums) 


	Name: 
	Vorname: 
	Matrikelnummer: 
	Unterschrift: 
	Kurstitel lt: 
	 UnivIS: 

	Dropdown schriftlich: [ ]
	Dropdown mündlich: [ ]
	Geburtsdatum: 
	Datum schriftlich: 
	Datum mündlich: 
	Datum Ausstellung: 
	Dropdown Niveaustufe: [ ]


