Universitat
Rostock

DEZERNAT 1,

e . STUDENTEN-
Traditio et Innovatio CEKRETARIAT

18051 Rostock - Tel. (0381) 498 1230
Hausanschrift: ParkstraRe 6, 18057 Rostock

Sprechzeiten: Dienstag und Donnerstag 9 —12 Uhr und 14 — 17 Uhr
Freitag 9—12 Uhr

Antrag auf Wechsel des Studienganges

MatrikKelnUMmMEer: e
NAME: e ———————
VOINAME: e e e
Geburtsdatum:
Bisherige Einschreibung:

Studiengang/
Abschlussart: FS .

Studienfacher (bei Lehramts- oder 2-Fach-Bacheldishgangen*)

1. Studienfach: FS ..........Erstfach

2.Studienfach: FS ..........Zweitfach

3. Studienfach: FS ...........Beifach

Studiengangwechsel wird beantragt zum Wintersemester 20....../20......
zum Sommersemester 20......

Studiengang/

ADSChIUSSArt: s FS .

Studienfacher (bei Lehramts- oder 2-Fach-Bacheldrshgangen*)

1. StudienfacCh: FS ...........Erstfach
2. StUAIENTAC: FS ...........Zweitfach
3. StUAIENTAC: s FS ...........Beifach
Datum: ..o UNEErsSChINif ...

Antragsfrist: bis 1 Woche nach Vorlesungsbeginn fioben beantragtes Semester




Vorzulegende Unterlagen
- Leporello (wenn bereits erhalten) fir beantra@emester

- ggf. Anrechnungsbescheid der(s) Fakultat/Fachtieze/Institutes (bei Einstieg in ein hoheres
Fachsemester)

Bearbeitungsvermerke: (nur vom Studentensekrétugzufillen)
...... Hochschulzugangsberechtigung

...... Zulassungsbescheid

...... arztliche Unbedenklichkeitsbescheinigung

...... Anrechnungsbescheid

...... Fachkennzeichnung

...... Leporello

Antrag entgegengenommen

Datum: ....coccovveeennen. Bearbeiter: .o,

Datum: .....ccocvvvvennnen. Bearbeiter: .o,



