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An die 
Hochschule Mainz 
University of Applied Sciences 
Prof. Dr. Claudia Hensel 
Lucy-Hillebrand-Straße 2 
55128 Mainz 

 

Bei unvollständig ausgefüllten Anträgen erfolgt keine Einschreibung! 
*wird von der Studiengangsleitung ausgefüllt 

Bewerbernummer*: 

Matrikelnummer aus früherem Studium an der Hochschule Mainz: 

 

 Angaben zur Person 
Nachname Vorname(n) 

Geburtsname Geburtsort 

Geburtsdatum 1. Staatsangehörigkeit 

 2. Staatsangehörigkeit 

 

Anschrift und Kontaktdaten 
Straße/Nr.  Zusatz (z.B. bei Meier) 

PLZ/Ort Telefon-Nr. 

E-Mail-Adresse 
 

Hochschulzugangsberechtigung - HZB 
(Bitte geben Sie alle Hochschulzugangsberechtigungen an, die den Zugang zum deutschen Hochschulsystem erlauben.) 

 1. HZB 2. HZB 3. HZB 
Art der HZB 
(Signatur angeben, zum 
Beisp. 
03 für aHR Gymnasium) 

   

Note der HZB    
Datum der HZB    
HZB im In- oder Ausland    
Ort der HZB    
Landkreis in welchem die 
HZB erworben wurde    

 

Wehr- oder Zivildienst geleistet [ ] Ja / [ ] Nein 
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Krankenversicherung 
Informationen hierzu finden Sie auf unserer Homepage unter  
https://www.hs-mainz.de/studium/im-studium/immatrikulation-rueckmeldung-und-exmatrikulation/smv/ 

[ ] N = Nicht versicherungspflichtig     [ ] P = pflichtversichert 
 

Berufspraktische Tätigkeit vor Aufnahme des Studiums – es sind abgeschlossene Berufsausbildungen und 
Praktika 
bzw. Volontariate einzutragen, die im Hinblick auf das derzeitige Studium absolviert wurden! 
Falls eine Berufsausbildung 
absolviert wurde Monate Monat und Jahr des 

Berufsabschlusses (MM.JJJJ) 

Falls ein Praktikum, Praktika 
oder Volontariate geleistet 
wurden 

Monate 
Falls sonstige berufspraktische 
Tätigkeiten geleistet 
wurden 

Monate 

 Insgesamt Monate 
 

 Bitte folgende Felder bezüglich Ihres vorangegangenen Studiums ausfüllen! 
 

 Einschreibung in Deutschland 
Sofern Ihre Ersteinschreibung an einer deutschen Hochschule war, machen Sie bitte nachfolgende Angaben: 

 

Ersteinschreibung in 
Deutschland 

Name der Hochschule, Ort 

Semester der 
Ersteinschreibung 

Sommersemester (Jahr):  Wintersemester (Jahr): 

 

Bitte geben Sie nachfolgend alle Studiengänge an, in denen Sie bisher in Deutschland eingeschrieben waren. 
Sollten dies mehr als 2 Studiengänge sein, legen Sie bitte ein separates Blatt der Einschreibung bei. 
 Studiengang 1 Studiengang 2 
Studiengang   
Erstes Semester dieses 
Studienganges 
(Monat und Jahr) 

  

Letztes Semester dieses 
Studienganges 
(Monat und Jahr) 

  

Name der Hochschule   
Hochschulort   
Anzahl der absolvierten 
Fachsemester 

  

Anzahl der Urlaubssemester   
Angestrebter/erfolgter Abschluss 
(Bachelor/Master/Magister etc.) 

  

Regelstudienzeit   
Ort und Landkreis der 
angestrebten 
Abschlussprüfung in diesem 
Studiengang (z.B. HS Mainz = Ort: 
Mainz 
Landkreis Mainz-Bingen) 
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Nur auszufüllen, wenn Sie das Studium bereits abgeschlossen haben: 
Datum der letzten 
Abschlussprüfung 

  

Gesamtnote   
 

Hochschulsemester in 
Deutschland: 

Urlaubssemester: Praxissemester: 

 Kollegsemester: Klinische Semester: 
Studiums Unterbrechung: (Hier sind nur Unterbrechungssemester für den 

aktuellen Studiengang anzugeben, wenn Sie bereits in diesem Studiengang 
eingeschrieben waren.) 

Anzahl der Semester: 

Art der Unterbrechung: (01 Mutterschutz/Erziehung, 02 Kinderbetreuung, 03 andere familiäre Gründe, 04 
Praktikum, 05 Auslandsaufenthalt, 06 Freiwilligendienst,  
07 Erwerbstätigkeit, 08 Krankheit) 

 

Studienbezogene Auslandsaufenthalte zu Ihren oben genannten Studienverläufen 
Staat Monate Anfangsdatum 

von (Monat/Jahr) 
Enddatum 
bis (Monat/Jahr) 

Aufenthaltsart Mobilitätsprogramm: 
EU-Programm (EU-gefördert, z.B. 
Erasmus) | Sonstiges 
internationales/ 
nationales Programm | Kein 
Programm, 
selbst organisiert 

      
      
      

 

 Einschreibung im Ausland 
Sofern Ihre Ersteinschreibung nicht an einer deutschen Hochschule war, machen Sie bitte nachfolgende Angaben: 

 

Ersteinschreibung im Ausland Name der Hochschule, Ort 
Semester der Ersteinschreibung Sommersemester                           (Jahr) Wintersemester                              (Jahr) 
Semester der letzten 
Ersteinschreibung 

Sommersemester                           (Jahr) Wintersemester                              (Jahr) 

Staat in dem die Abschlussprüfung 
angestrebt wurde 

  

 

 Bestätigung der Richtigkeit 
 

Hiermit bestätige ich die Richtigkeit der gemachten Angaben. 
Unvollständige Anträge können nicht bearbeitet werden. Falsche, fehlerhafte oder unvollständige Daten 
können den Widerruf der Einschreibung zur Folge haben. Änderungen meiner Anschrift sowie Wechsel der 
Krankenkasse während des Studiums werde ich umgehend mitteilen. 
Ort: Datum: Unterschrift: 
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