
 

 
 

Bestätigung – Prüfungsausschuss Geologische Wissenschaften, 
Freie Universität Berlin 

 
 
 
Frau / Herr __________________________________________________________ 
 
hat 
 
 
im      __Sc.    Studiengang (StO 20___) 
 
Geologische Wissenschaften 
 
der Freien Universität Berlin 
 
die Lehrveranstaltungen bis einschließlich zum  ___. Fachsemester erfolgreich 
absolviert. 
 
 
 
Unterschrift 
 
 
   (Vorsitzender Prüfungsausschuss Geologische Wissenschaften) 
 
Datum 


