- | OSTBAYERISCHE

‘ , | |— TECHNISCHE HOCHSCHULE

REGENSBURG

Bitte senden Sie den vollstiandig ausgefiillten Antrag inklusive aller
Bewerbungsunterlagen an:

Ostbayerische Technische Hochschule Regensburg (OTH Regensburg)
Zentrum fiir Weiterbildung und Wissensmanagement

Frau Julia Dirnberger

Postfach 12 03 27

93025 Regensburg

E-Mail: julia.dirnberger@oth-regensburg.de

Antrag auf Immatrikulation in das Promovierendenseminar
der OTH Regensburg

Name:

Vorname:

Geschlecht: O minnlich [ weiblich [divers Nationalitat:

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Strale:

PLZ/Ort:

Land:

Telefon:

E-Mail:

Angaben zum Hochschulzugang:

Schulabschluss: Monat/Jahr:

Hochschulzugangsberechtigung Art:

Hochschulzugangsberechtigung Note (Format X,X):

Hochschulzugangsberechtigung Ort und Datum:

Hochschulzugangsberechtigung Landkeis bzw. kreisfreie Stadt:
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Angaben zum vorherigen Studium:

Hochschule:

Studiengang:

Von/bis:

Abschlussart:

Note (Format X,X): Zeugnisdatum:

Anzahl der Fachsemester:

Anzahl Hochschulsemester insgesamt:
(aus samtlichen friitheren Studiengdangen, auch bei Abbruch eines Studienganges)

Angaben zu lhrem Promotionsvorhaben:

Universitat:

Fakultat:

Betreuer*in:

Beginn:

Betreuer*in lhres Promotionsvorhabens an der OTH Regensburg:

Fakultat an der OTH Regensburg:

Thema/Themenbereich:

Anlagen:

[ tabellarischer Lebenslauf

[ ] Kopie Schulabschluss/Hochschulzugangsberechtigung

[] Kopie Hochschulabschluss

Nachweis (iber die Annahme als Promovend*in an einer deutschen oder auswartigen
[] Partnerhochschule oder Bestitigung iiber die Promotion der Betreuerin/des Betreuers an der OTH
Regensburg

Nachweis liber Krankenversicherung zur Immatrikulation

[ (gemaR der Studentenkrankenversicherungs-Meldeverordnung, i.d.R. dreiseitig; Teils erfolgt die
Meldung auf elektronischem Wege von der Krankenversicherung an die OTH Regensburg. In diesem
Fall informieren Sie uns bitte lber die elektronische Meldung.)

[l digitales Lichtbild per E-Mail an julia.dirnberger@oth-regensburg.de
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Teilnahmebedingungen:

Fiir die Teilnahme am Promovierendenseminar fallen semesterweise Gebiihren an.

Die Gebihren setzen sich zusammen aus dem aktuellen Semester- bzw. Riickmeldebeitrag der
OTH Regensburg (Studentenwerksbeitrag + RVV-Semesterticket) sowie zzgl. einer Pauschale von
33,00 Euro. Fiir die fristgerechte Uberweisung des aktuellen Semester- bzw. Riickmeldebeitrags
zur Immatrikulation und Rickmeldung in den Folgesemestern sind Sie in jedem Semester selbst
verantwortlich. Die Pauschale in Héhe von 33,00 Euro wird lhnen semesterweise vom Zentrum fir
Weiterbildung und Wissensmanagement (ZWW) in Rechnung gestellt. Falls Sie im Folgesemester
nicht mehr immatrikuliert sein mdéchten, teilen Sie uns dies bitte mit. Sollte diese Meldung nicht
rechtzeitig bis zwei Wochen vor Semesterende bei uns eingehen, miissen wir lhnen den

Rechnungsbeitrag von 33,00 Euro fiir das Folgesemester trotzdem in Rechnung stellen.

Weitere Hinweise und Datenschutzerklarung:

1. Die Teilnahmebedingungen fiir Weiterbildungsveranstaltungen der OTH Regensburg
(https://www.oth-regensburg.de/weiterbildung/anmeldung-und-teilnahmebedingun-
gen/teilnahmebedingungen.html) sowie die Informationen nach Art. 13 DSGVO des
Zentrums fur Weiterbildung und Wissensmanagement der OTH Regensburg
(https://www.oth-regensburg.de/weiterbildung/anmeldung-teilnahmebedingungen-
und-datenschutzhinweise/datenschutzhinweise.html) auf der Homepage habe ich
gelesen und stimme diesen zu.

2. Unter der genannten Adresse bin ich zu erreichen. Adressanderungen werde ich dem
Zentrum fiir Weiterbildung und Wissensmanagement umgehend mitteilen und
zusatzlich nach erfolgter Immatrikulation eigenstandig tber das Online-Portal der
OTH Regensburg aktualisieren. Die Folgen einer Nichtzustellbarkeit gehen zu meinen
Lasten.

3. Gegen mich lief oder ldauft KEIN (ggf. KEIN streichen) gerichtliches oder polizeiliches
Verfahren, das nach Art der Straftat geeignet sein konnte, den Studienbetrieb zu ge-
fahrden.

4. Ich leide an KEINEN (ggf. KEINEN streichen) Krankheiten, die die Gesundheit Mitstu-
dierender gefahrden konnten.

5. Ich verpflichte mich zur Beachtung der einschlagigen gesetzlichen Regelungen (Pa-
tentrecht, CopyRight, Strafrecht, usw.), der Benutzungsordnungen der Netzbetreiber
(DFN-Verein, OTH Regensburg) und der Empfehlung zum Verhalten im Netz
(,Netiquette®). Mir ist bekannt, dass das Kopieren lizenzierter Software verboten ist,
dass die Reproduktion von Geldscheinen, Wertpapieren oder dhnlichem verboten ist
und angezeigt wird, dass Kosten fiir Verbrauchsmaterial entstehen kdnnen. Die Kor-
respondenz innerhalb der OTH kann liber eine von mir gewdhlte E-Mail-Adresse erfol-
gen. Ich verpflichte mich nach erfolgter Immatrikulation, eine Weiterleitung von mei-
nem studentischen E-Mail-Account zu der von mir gewdhlten Mail-Adresse anzulegen,
sodass mich Anderungen im Online-Portal der OTH Regensburg erreichen kénnen. Ich
nehme zur Kenntnis, dass das Rechenzentrum fiir die bereitgestellten Dienste keiner-
lei Haftung Gibernimmt. Die Benutzer*innen haften fiir ihre Handlungen (insbesondere
bei VerstoRen gegen gesetzliche Bestimmungen und die Benutzungsordnungen der
Betreiber).

Ich versichere, die Studienbewerbung vollstindig mit allen geforderten Nachweisen wahr-
heitsgemaR und vollstandig ausgefiillt zu haben. Mir ist bekannt, dass falsche oder fehlende
Angaben zum Ausschluss vom Vergabeverfahren bzw. zum Widerruf der Zulassung fiihren
kdnnen.

Ich habe die Teilnahmebedingungen und Datenschutzhinweise zur Kenntnis genommen und
beantrage die Immatrikulation an der OTH Regensburg.

Ort/Datum:

Unterschrift:

Seite 3von 3



	Name: 
	Vorname: 
	Nationalität: 
	Geburtsdatum: 
	Geburtsort: 
	Straße: 
	PLZOrt: 
	Land: 
	Telefon: 
	EMail: 
	Schulabschluss: 
	Hochschule: 
	Studiengang: 
	Universität: 
	Fakultät: 
	Beginn: 
	Fakultät an der OTH Regensburg: 
	OrtDatum: 
	Unterschrift: 
	männlich: Off
	weiblich: Off
	divers: Off
	Betreuer*in: 
	Betreuer*in Ihres Promotionsvorhabens an der OTH Regensburg: 
	Hochschulzugangsberechtigung Art: 
	Hochschulzugangsberechtigung Landkreis bzw: 
	 kreisfreie Stadt: 

	Hochschulzugangsberechtigung Note (Format X,X): 
	Hochschulzugangsberechtigung Ort, Datum: 
	Monat/Jahr: 
	Note (Format X,X): 
	Zeugnisdatum: 
	Abschlussart: 
	Anzahl der Fachsemester: 
	Anzahl der Hochschulsemester insgesamt: 
	Von/bis: 
	Thema/Themenbereich: 
	Kopie SchulabschlussHochschulzugangsberechtigung: Off
	tabellarischer Lebenslauf: Off
	Kopie Hochschulabschluss: Off
	Nachweis über die Annahme als Promovendin an einer deutschen oder auswärtigen Partnerhoch: Off
	digitales Lichtbild per E-Mail an julia: 
	dirnberger@oth-regensburg: 
	de: Off


	Nachweis über die Krankenversicherung zur Immatrikulation: Off


