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Sehr geehrte Damen und Herren,

Hiermit beantrage ich,

einen Nachteilsausgleich, nach §10 der Ordnung zur Kompensation der Folgen der Coronavirus-SARS-
CoV-2-Epidemie für Studium und Lehre an der FH Aachen, und bitte darum, mir eine adäquate Prüfungsform 
für folgende Klausuren zu gewähren:

Ein ärztliches Attest, das meine Zugehörigkeit zu einer laut Robert-Koch-Institut Klassifizierten Risikogruppe 
bestätigt, habe ich diesem Schreiben angefügt.

Mit freundlichen Grüßen

Härtefallantrag bezüglich Änderung der Prüfungsform

Vorname:

Vorname:

Prüfungsnummer:

Prüfungsnummer:

Prüfungsnummer:

Prüfungsnummer:

Prüfungsnummer:

Prüfungsname:

Prüfungsname:

Prüfungsname:

Prüfungsname:

Prüfungsname:

Nachname:

Nachname:

Matrikelnummer:
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