
Antrag auf Nutzung der Testothek 

 

Name, Vorname: 

Studienfach: 

Semester: 

Matrikelnummer: 

 

Ich beantrage, folgende Tests innerhalb des Lesesaals zu nutzen: 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

Begründung: 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

Ich verfüge über ein Bibliothekskonto und habe die über die Webseiten der 

Bibliothek bekanntgegebenen Nutzungsbedingungen zur Kenntnis genommen. 

 

______________________________ 

Datum, Unterschrift des Antragstellers 

--------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Bestätigung eines Professors/Dozenten/Mitarbeiters (Psychologie Bachelor, 

Master oder Diplom) der Technischen Hochschule Deggendorf. 

Der Antragsteller benötigt den/die o. g. Test(s) im Rahmen seines Studiums und ist 

somit berechtigt, den/die genannten Test(s) aus der Testothek zu nutzen. 

Ort, Datum: _______________________ 

Name: _______________________ 

Unterschrift des Professors/Dozenten/Mitarbeiters ____________________ 

 

_______________________________________________________________ 

 

Geprüft und genehmigt seitens des Bibliothekspersonals am ___________ (Kürzel)  


