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Mathematisch-
Naturwissenschaftliche 
Fakultät 

Department 
Mathematik/Informatik  
Abteilung für Informatik 

Bescheinigung über Studienleistung 

Studierende*r _______________________________________________ 

mit Matrikelnummer_______________________________ 

hat im ___________________________ als Tutor*in die Veranstaltung 

___________________________________________________________ 

Betreuung einer Übungsgruppe, entspricht 3 LP

Betreuung von zwei Übungsgruppen, 6 LP

Mit freundlichen Grüßen 

_____________________ 
Unterschrift / Name Dozent*in

_____________________ 
Datum

An:

Prüfungsamt Informatik
Sibille-Hartmann-Straße 8
50969 Köln
pruefungsamt@cs.uni-koeln.de

unterstützt und im Rahmen dieser Tätigkeit  nach § 8 Absatz 2 und Absatz 
5 der Prüfungsordnung für den Bachelostudiengang Informatik der 
Mathematisch-Naturwissenschaftlichen Fakultät der Universität zu Köln (Amtliche 
Mitteilung AM 8/2024) Studienleistungen im Modul Studium Integrale erbracht, 
bzw. nach Prüfungsordnung für den Masterstudiengang Informatik 
der Mathematisch-Naturwissenschaftlichen Fakultät der Universität zu Köln 
(Amtliche Mitteilung AM 28/2022) Studienleistungen im Modul Überfachliche 
Qualifikationen erbracht. 

Der Umfang der anrechenbaren Tätigkeit betrug: 
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