
 
 
 

Antrag auf Immatrikulation zum 
Promotionsstudium 
 
 
im Lehrgebiet ………………………..……………………………………………………………………… 
 
zum Wintersemester …..…../……….    
 
Angaben zur Person 
 
Name ................................................................. Vorname .....................................................................  
 
 
geb. am ..............................................                Geburtsort ………………………………………………. 
 
 
Geburtsname …………………………..                   Staatsbürgerschaft ……………………………………… 
 
Straße / Hausnr.:......................................................................................................................................... 
 
PLZ / Ort .................................................................................................................................................... 
 
Telefon-Nr.: ......................................................... Email ……………………………………………………… 
 
Angaben zum Studienabschluss 
 
…………………………………………….. (Diplom, Staatsexamen, Magister, Master, sonstiger Abschluss) 
 
 
absolviert am ……………………………… im Studiengang ………………………………………………….. 
 
 
an der Universität ……………………………………………………………………………………………….. 
 
Erklärung 

1. Meine Angaben im Antrag sind vollständig und richtig. Ich weiß, dass unwahre Angaben den 
Ausschluss vom Promotionsstudium zur Folge haben können. 

2. Ich weiß, dass ein Promotionsstudent sich zu jedem Semester in den jeweils festgesetzten Fristen 
zum Studium zurückmelden muss, da sonst die Immatrikulation erlischt. 

 
 
 
.................................................................        ................................................................................. 
Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers 
 
__________________________________________________________________________________________ 
Stellungnahme des Lehrgebietes 
 
Bereitschaftserklärung des zur Betreuung vorgeschlagenen Hochschullehrers: 
 
 
…………………………………………………. ……………………………………………………………… 
Name (Druckschrift)    Unterschrift 
 
 
………………………………………………….  
Datum 
 
 
…………………………………………………       ……………………………………………………………… 
Datum  Unterschrift des Dekans oder des 

Promotionsausschussvorsitzenden   
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