
 
 

Hochschule Darmstadt 

Prüfungsausschuss Fachbereich Soziale Arbeit  

z. Hd. Prüfungssekretariat Soziale Arbeit  

Adelungstr. 51  

64283 Darmstadt 

 

Antrag auf Verlängerung der Bearbeitungszeit für die Hausarbeit 

Studiengang(bitte zutreffendes ankreuzen):  

  Soziale Arbeit B. A.     Soziale Arbeit- Plus B. A.     Soziale Arbeit M.A.  

 Soziale Arbeit – Generationenbeziehungen in einer alternden Gesellschaft (B. A.)  

 

__________________________________________    __ __ __ __ __ __ __ 

Name, Vorname        Matrikelnummer 

 

______________________________________________________________________________ 

Anschrift  
       

 

______________________________                          ___________________________________ 

Modulnummer                            Prüfer/in 
 

Die Einhaltung des Abgabetermins am _____ _____ ________ (festgelegter Abgabetermin) ist mir 

nicht möglich.  

Ich beantrage hiermit die Verlängerung der Bearbeitungszeit bis zum _____ _____ ________ 
(neuer Abgabetermin). Das ärztliche Attest über die Prüfungsunfähigkeit für den beantragten 

Zeitraum ist dem Antrag beigefügt (keine Arbeitsunfähigkeitsbescheinigung!).  

 

Ich werde mich über das neue Abgabedatum im QIS vergewissern. 

 

_____ _____ ________, _________________________________________________________ 

Datum    Unterschrift 

Bearbeitungsfeld der h_da 

 Einverständnis PAV, Abgabedatum in POS geändert, neues Abgabedatum: _____ _____ ________ 

 Ablehnung PAV (Schreiben folgt) 


