Stiftung Tierarztliche Hochschule Hannover

Antrag

auf Zulassung zum Studium der Tiermedizin an der
Stiftung Tierarztliche Hochschule Hannover
in ein hbheres Semester
zum Sommer/Winter Studienhalbjahr 20.......

a) Neuzulassung
b) Wiederzulassung
c) Hoherstufung

(Nichtzutreffendes bitte streichen)

(Antragsfristen: Sommersemester bis 15. Januar d. J. / Wintersemester bis 15. Juli d. J.)

Einzusenden an: Stiftung Tierarztliche Hochschule Hannover
Dezernat Studentische und Akademische Angelegenheiten
Blinteweg 2, 30559 Hannover

Bitte diesem Antrag (3 Seiten) folgende Unterlagen beifiigen:

1.  Zeugnis Uber die allgemeine Hochschulreife oder ein von der zustandigen
Landesbehdrde als gleichwertig anerkanntes Zeugnis (beglaubigte Kopie)

2 Lebenslauf

3 Aktuelle Meldebescheinigung (Hauptwohnsitz)

4 Immatrikulationsbescheinigung

5.  Kopien von friheren Anrechnungsbescheiden, soweit diese vorliegen

6.  Aktueller Notenspiegel/Leistungsnachweis (Original oder beglaubigte Kopie)
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Rickumschlag — Format DIN A4, frankiert mit 1,55€

ei Antrag auf Studienortwechsel:

Vorprifungs- und Prifungszeugnis (beglaubigte Kopie)

Praktikantenscheine, soweit diese nicht zum vorherigen Prifungsabschnitt bereits
vorgelegt wurden (beglaubigte Kopien)

Fir Studienfachwechsler oder Studierende der Tiermedizin im Ausland:

8. Bescheinigung Uber die Anrechnung von Studienleistungen und -zeiten (Semester)
Sollte diese noch nicht vorliegen, bitte einen formlosen Antrag, unter Beifligung der
entsprechenden Nachweise, wie z.B. Notenspiegel (beglaubigte Kopien) des bisherigen
Studiums, beiftigen.

Fristen fur das Nachreichen von fehlenden Zeugnissen/Notenspiegeln des bisherigen Studiums
(dies schlief3t nicht aus, dass diesem Antrag ein aktueller Leistungsnachweis/Notenspiegel beigefligt sein muss):

e zum Sommersemester bis 31.01. - zum Wintersemester bis 31.07. d. Jahres

Hiermit beantrage ich die Zulassung zum ............. Fachsemester
Hinweis: Eine Bewerbung bzw. Zulassung auf ein h6heres Fachsemester ist nur in das nachsthohere
Semester moglich.
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Name und Vorname in Druckschrift Unterschrift



Angaben zu meinen Personalien:

L. NAME. e AV0] ¢ =T a 1= o ISR
(in Druckschrift) (Rufnamen unterstreichen)
2. Geburtsdatum.............cccciiiiiii, (€121 o 10 ] o €Y 0] o S
3. Familienstand........cccccooceeiiiiiiiiciieeeee e Staatsangehorigkeit.......cccccveeiiiiiiciiiiiieceeeee,
A, HAUPTWORNSITZ oottt et e e e e ettt e e e e e e e e e e s et eeaeeeaaaaaeas
PLZ / Ort/ StraRe

Telefon und E-Mail

Korrespondenzanschrift (nur wenn abweichend vom Hauptwohnsitz) Jal /Nein

PLZ / Ort/ Stral3e

5. Hochschulzugangsberechtigung

a) ReIfeZeUgNIS ES.. ... Datum........ccccvvveeeenennn.

Durchschnittsnote ..............
o) VAV /=T 1o o (=TS €Y/ a 0T = 71U o 1R
(o) JETe ) 1551110 T3 == C=Tod 1o 18] o U

d) Latinum Jal] / Nein[L] Wenn ja, nachgewiesen durch..............ccccccooeueeeicereeereeeeecce .

6. Frihere und aktuelle Immatrikulation

1. UNIVErSitAt/ HOCNSCRUIE ... e e e e e s e raaaa s
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Zahld. Sem. ......ccccoec.e

VON WS/SS...iiiiiiiiiie e DISWS/SS...ooiiiiiiiee e
Abschluss eines Hochschulstudiums? Jald 7/ Nein
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Zahld. Sem. .................
VONWS/SS.. e DISWSI/SS.... e

Abschluss eines Hochschulstudiums? Jal[] / Nein[]

PN o 1Yo ] [0

Haben Sie im Studienfach Tiermedizin eine Vor-, Zwischen- oder Abschlussprifung endguiltig
nicht bestanden?

Jall/ Nein[Z] Wenn ja, Wann und WO? ...........c.c.oveveeeeeeeeeeeeeeeeee e

7. Abgeschlossene Berufsaushildung
Jal] / NEIN T WENN jA, AlS.....ccoiiiiieeeeeecccee ettt eveteseseseeeananans
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8. Sind Sie vorbestraft oder ist gegen Sie ein Strafverfahren anhéangig?
Jal 1/ Nein[] WeNN ja, WEICHET All.......c..ccveieieeiereeeee et ste e st ete e st ste s ete s steeaestearesere e
(Fihrungszeugnis beifligen)

9. Ist fur Sie eine Betreuerin/ein Betreuer zur Besorgung aller Angelegenheiten
bestellt worden? Ja[]/Nein []

Platz fir ergdnzende bzw. zusétzliche Informationen zu den zuvor genannten Punkten (bitte keine
Informationen zu Hobbys, Fihrerschein, weitere Sprachkenntnisse, etc.):

Ich versichere, dass meine Angaben vollstandig und wahrheitsgeman sind. Es ist mir bekannt, dass ich
bei unwahren Angaben mit dem Ausschluss vom Studium (gem. § 19 Abs.5 Nr.1 und Abs.7 NHG und § 5
I-Ordnung) zu rechnen habe.

Ort, Datum Unterschrift
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