GEORG-AUGUST-UNIVERSITAT Der Prasident
7 GOTTINGEN SIS ex cecirs

Antrag auf Anderung des Studienverlaufs

Nur fir bereits in Gottingen immatrikulierte Studierende, die
o ihre Facherkombination verandern oder erweitern wollen,
o einen weiteren Studiengang neu aufnehmen méchten,
o einen Studiengang bzw. ein Studienfach abbrechen wollen.

vatrikelnummer HNEEEEEN

Geburtsdatum: ’ ’ ’ ’ ’ | | | |

Nachname (t.ersonatausweisy: || | | | | [ [ [ [ [ [ [ [ [ ][ ][]

Vorname: HEEEEEEEEEEEEEEEEEE

Telefon fir evtl. Rickfragen: ’ ’ ’ ’ ’ | | | | ‘ ‘ ‘ ‘

Im kommenden SoSe / WiSe / mdchte ich Folgendes studieren:

1. Studiengang (angestrebter Abschluss z. B. Bachelor, Master, Staatsexamen):

Studienfach/-kombination Semester

1. Fach

2. Fach

AuRerdem méchte ich noch in einem 2. Studiengang immatrikuliert werden:

Studienfach/-kombination Semester

1. Fach

2. Fach

(Ort, Datum) (Unterschrift)

Bitte wenden >

Bitte vergessen Sie nicht, sich zuriickzumelden:
Reichen Sie bitte den Antrag auf Anderung des Studienverlaufs méglichst zeitgleich mit der Uberweisung der
Semesterbeitrage ein; nur so kénnen Sie tber Ihre Chipkarte Ihre aktualisierten Daten abrufen.
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Erklérung zur Studienférderung:
Mir ist bekannt, dass sich bei einem Studienfachwechsel meine férderungsrechtliche Situation &ndern kann.
Diesbeziigliche Fragen habe ich mit der Férderungsabteilung geklart.

(Ort, Datum) (Unterschrift)

Bearbeitungsvermerke (von dem/der Antragsteller/-in nicht auszufiillen)

Umschreibung wurde vorgenommen.

Datum, SB
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