Antragsteller fiir Augsburg

Antragstellervon Augsburg

Vor- und Zuname:

Vor- und Zuname:

Stralle, Hausnummer:

Stralle, Hausnummer:

PLZ, Wohnort:

PLZ, Wohnort:

Geburtsdatum, -ort:

Geburtsdatum, -ort:

E-Mail:

E-Mail:

An die

Universitat Augsburg
Studierendenkanzlei
Universitatsstr. 2
86159 Augsburg

Matrikelnummer:

Wir beantragen den Studienplatztausch fiir das [1 Winter-/ [0 Sommersemester

zum . Fachsemester

immatrikuliert?

An welcher Hochschule sind Sie z.Zt. An welcher Hochschule sind Sie z.Zt.

immatrikuliert?

Universitiat Augsburg

Studienfacher/angestrebter Abschluss: Studienfacher/angestrebter Abschluss:

In welchem Fachsemester?

In welchem Fachsemester?

Bei Medizinstudenten im klinischen Haben Sie bereits eine Vor-, Zwischen- oder
Abschnitt: in welchem klinischen Semester? Teilprifung bestanden? Falls ja, welche?

Postanschrift: Universitatsstr. 2, 86159 Augsburg
Besucheradresse: Universitatsstr. 2, 86159 Augsburg, Prasidiumsgebaude A
E-Mail: studierendenkanzlei@zv.uni-augsburg.de



Antragsteller fiir Augsburg Antragstellervon Augsburg

Haben Sie bereits eine Vor-, Zwischen- oder Datum der jeweiligen Prifung: (Auch wenn
Teilprifung bestanden? Falls ja, welche? Sie noch im laufenden Semester abgelegt
(Bitte Zeugniskopie beifligen!) wird!)

Datum der jeweiligen Prifung: (Auch wenn Tauschgrinde:

Sie noch im laufenden Semester abgelegt

wird!)

Tauschgrinde:

Zum Studium wurde ich zugelassen durch:

OBescheid der Stiftung fur Hochschulzulassung/Hochschule, endgliltig
OBescheid der Stiftung fur Hochschulzulassung /Hochschule,beschrankt auf Vorklinik
[aufgrund Gerichtsbeschluss, einstweilig/vorlaufig

Ich versichere, dass die von mir gemachten Angaben vollstandig und richtig sind. Mir ist bekannt,
dass eine aufgrund unvollstandiger oder falscher Angaben erfolgte Zulassung und Immatrikulation
widerrufen werden kann.

Datum, Unterschrift Datum, Unterschrift

Anlagen des Tauschpartners:

OKopie der Hochschulzugangsberechtigung Tausch genehmigt:
Olmmatrikulationsbescheinigung mit Fachsemesterangabe

O0Zeugniskopien von Vor-, Zwischen- oder Teilprifungen,
1. Abschnitt arztl. Prifung bzw. Aquivalenzbescheinigung

OZulassungsbescheid Augsburg,
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Antragsteller fiir Augsburg

Antragstellervon Augsburg

Folgende Scheine

a) habe ich erworben (sofern bereits eine
Vor-, Zwischen- oder Teilprifung abgelegt ist,
bitte nur die nach der zuletzt abgelegten
Prufung erworbene Scheine anfuhren):

b) werde ich im Ifd. Semester erwerben

Folgende Scheine

a) habe ich erworben (sofern bereits eine Vor-,
Zwischen- oder Teilprifung abgelegt ist, bitte
nur die nach der zuletzt abgelegten Prifung
erworbene Scheine anfiihren):

b) werde ich im Ifd. Semester erwerben

Betrifft nur Medizin!

Betrifft nur Medizin!

Die Zulassung erfolgte in folgender Quote
(z.B. Abiturbeste, AdH, ZEQ etc.):

In der o. g. Quote konnte ich mit folgenden
Kriterien punkten:

OAbiturschnitt:

OTMS oder sonstiger Test (bitte nennen!):
Erreichte Punktzahl TMS:

OAnerkannte Berufsausbildung:

COAnerkannte Berufstatigkeit:

OAnerkannter Dienst:

OAnerkannter Preis:

OWartesemester:

Die Zulassung erfolgte in folgender Quote
(z. B. Abiturbeste, AdH1, AdH2, ZEQ etc.):

In der o. g. Quote konnte ich mit folgenden
Kriterien punkten:

OAbiturschnitt:

OTMS oder sonstiger Test (bitte nennen!):
Erreichte Punktzahl TMS:

OAnerkannte Berufsausbildung:

OAnerkannter Dienst:

OAnerkannter Preis:

OWartesemester:
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L1 Wir fihren einen Ringtausch durch. AufRer uns sind am Tausch noch folgende Tauschpartner beteiligt:

(bitte tragen Sie die Namen aller Tauschpartner und alle beteiligten Hochschulen ein!)

Name, Vorname Bisherige Hochschule Neue Hochschule

Allgemeine Hinweise

1.

6.

Der Tauschpartner kann sein Studium an der Universitat Augsburg nur fortsetzen, wenn er im beantragten
Studiengang keine nach der Prufungsordnung erforderliche Prifung oder keinen fir eine Prifung erforderlichen Lei-
stungsnachweis endguiltig nicht bestanden hat. Ist eine Priifung oder ein Leistungsnachweis an einer anderen
deutschen Hochschule endglltig nicht bestanden, d.h. es besteht dort keine Wiederholungsmdglichkeit fir diese
Prufung/diesen Leistungsnachweis mehr, so ist nach Art. 91 Nr. 2 Bayerisches Hochschulinnovationsgesetz
(BayHIG) die Immatrikulation an der Universitat Augsburg in diesem Studiengang zu versagen.

Antrage auf Studienplatztausch sind vor dem Vorlesungsbeginn des jeweiligen Semesters bei der
Studierendenkanzlei der Universitat Augsburg zu stellen (fur ein Wintersemester bis spatestens Mitte Oktober bzw.
fir ein Sommersemester bis spatestens Mitte April).

Dem Antrag kann nur entsprochen werden, wenn beide Tauschpartner fir den gleichen Studiengang ein-
geschrieben sind und sich im gleichen Fachsemester befinden. Ein Tausch mit Studienabbrechern ist nicht maglich.
Grundsatzlich missen die erbrachten Studienleistungen Ubereinstimmen.

Bei Humanmedizin ist ein Tausch im zweiten, dritten und vierten Fachsemester nicht moéglich!

Der Tausch ab dem 5. Fachsemester setzt das Bestehen des ersten Abschnitts der Arztlichen Priifung oder
eines Aquivalents voraus.

Bei einem Studienplatztausch schlieRen Tauschpartner faktisch spatestens mit dem Antrag auf Genehmigung des
Tausches einen gegenseitigen Vertrag ab, dessen Durchsetzung die Universitat auch bei Genehmigung des
Tausches nicht erzwingen kann. Wenn also einer der Tauschpartner kurzfristig vom Tausch zurtcktritt, kann die
Universitat niemanden zwingen den Tausch tatsachlich durchzufiihren. Deshalb sollte sich niemand zu voreilig
an der jeweiligen Hochschule exmatrikulieren, sondern erst dann, wenn der Tausch auch tatsachlich durchgefuhrt
wird.

Der Antragsteller fur Augsburg muss diesem Antrag folgende Unterlagen in Ablichtung beifligen:
- Hochschulzugangsberechtigung (z. B. Abiturzeugnis)
- Immatrikulationsbescheinigung mit Fachsemesterangabe
- Zulassungsbescheid
- Vor-, Zwischen- oder Teilpriifung, 1. Abschnitt arztl. Priiftung bzw. Aquivalenzbescheinigung (liegt dieses
Zeugnis zum Zeitpunkt der Antragstellung noch nicht vor, kann der Tausch unter dem Vorbehalt genehmigt
werden, dass die bestandene Priifung spatestens bei der Einschreibung nachgewiesen wird.) Von dem bereits
an der Universitat Augsburg immatrikulierten Tauschpartner werden keine Unterlagen bendétigt.
Hilfe beim Suchen nach einem Tauschpartner bieten:
- Online-Tauschbdérsen (Suche Uber eine Suchmaschine)
- Schwarze Bretter der Universitaten
- Uberregionale Tageszeitungen
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