Universitat Augsburg
Studierendenkanzlei Referat 1/3
Universitatsstr. 2

86159 Augsburg

E-Mail: studierendenkanzlei@zv.uni-augsburg.de

Antrag auf Teilnahme als Friihstudierende/-r an universitaren Veranstaltungen

Dieser Antrag ist vollstandig und unterschrieben mit folgenden Unterlagen
einzureichen:

e Einer Bestatigung der Schule Uber die Art des angestrebten Abschlusses

e Einer Beflrwortung der Schulleitung, die neben einer ausfihrlichen Schilderung
des schulischen Werdegangs eine qualifizierte Prognose Uber die
Erfolgsaussichten einer Teilnahme an bestimmten universitaren
Lehrveranstaltungen enthalten muss

e Eine Beflrwortung des Studiendekans / der Studiendekanin der jeweiligen
Fakultat. Bei Veranstaltungen des Leopold Mozart College of Music (LMC) genugt
der Nachweis der bestandenen Eignungsprufung.

Werden die o. g. Bestatigungen flur ein Schuljahr ausgestellt, kdnnen die
Einschreibung fiur das Wintersemester und die Rickmeldung fir das darauffolgende
Sommersemester beantragt werden. Zur Rickmeldung bitte nur den Antrag auf
Teilnahme als Fruhstudierende zusammen mit dem Ausweis fur Frihstudierende
einreichen.

Ich beantrage die Einschreibung fiir das
[] Wintersemester 20 /

D Sommersemester 20

Seite 1 von 3


mailto:studierendenkanzlei@zv.uni-augsburg.de

Name:

Vorname/n:

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Geschlecht: (] mannlich
Staatsangehorigkeit:

Anschrift:

Telefon:

E-Mail:

Hinweise:

[ ] weiblich L] divers

1. Falls Sie Veranstaltungen besuchen mochten, die teilnehmerbegrenzt sind oder
zulassungsbeschrankte Studiengange betreffen, bedarf es der Zustimmung, dsd
heil3t der Vorlage einer schriftlichen Bestatigung des jeweiligen Dozenten oder

der Dozentin.

2. Soweit es sich um Lehrveranstaltungen des Leopold Mozart College of Music
(LMC) handelt, kdnnen diese nur belegt werden, wenn eine bestandene
Musikeignungsprifung nachgewiesen wird. Fir die Facher Kunst und Sport wird
ebenfalls eine Eignungsprufung vorausgesetzt, Sprachkurse kdnnen nicht belegt

werden.

Ich beantrage die Teilnahme an Veranstaltungen fiir folgenden Studiengang /
folgende Studiengange ohne Zulassungsbeschrankung:
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Ich versichere, dass ich nicht an einer Krankheit leide, die die Gesundheit der
anderen Studierenden ernstlich gefahrdet oder den ordnungsgemafien
Studienbetrieb ernstlich beeintrachtigen wirde (§ 6 S. 1 Nr. 1
Immatrikulationssatzung).

Datum Unterschrift der / des Friihstudierenden

Einverstandniserklarung der gesetzlichen Vertretung bei Minderjahrigen:

Wir sind mit der Teilnahme an den Veranstaltungen an der Universitat
Augsburg unseres Kindes einverstanden:

Datum Unterschrift der / des Erziehungsberechtigten / gesetzlichen Vertretung

Datum Unterschrift der / des Erziehungsberechtigten / gesetzlichen Vertretung
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