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Humboldt-Universität zu Berlin       
Referat Studierendenservice, Unter den Linden 6, 10099 Berlin 
 

A n t r a g   auf Immatrikulation / Änderung / Hochschulwechsel 
 
 

   zum Sommer- |__|__| /Wintersemester  |__|__| / |__|__| 
 

Studiengang: |_________________________________________________________| 
     (z.B.  Bachelor, Master, Diplom, etc.) 
 

Studienform: |_________________________________________________________| 
     (z. B. Vollzeit-, Ergänzungs-, Aufbau- oder Zusatzstudium, Doppelstudium, Zweitstudium) 
 
 

    
   Einschreibnummer 
Bitte diesen Antrag in 
Druckbuchstaben ausfüllen. 

Rechtsgrundlage siehe letze 
Seite! 

 (wird vom Bearbeiter vergeben, wenn bisher keine 
Immatrikulation an der HU bestand/besteht) 

 

 
1. Angaben zur Person 

1.1. Name  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

1.2. Geburtsname |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

1.3. Vorname |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

1.4. Geburtsort |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

1.5. Geburtsdatum |__|__|__|__|__|__|      1.6.  Geschlecht   (W=weibl.,  M= männl.) |__| 

 

1.7. Staatsangehörigkeit (internat. Kfz-Kennzeichen, z.B. D = Deutschland)      |__|__|__| 
 
1.8. Heimatort   - (Kfz-Kennzeichen des Ortes)         |__|__|__| 
 

         - (wenn Ausland:  internat.Kfz-Kennzeichen des Landes)      |__|__|__| 
 
1.9. Semesterwohnsitz (Inland = I, Ausland = A)                    |__| 
 

 Kfz-Kennz. des Semesterwohnsitzes (wenn Ausland, internat. Kfz-Kennz.)     |__|__|__| 
 
Postanschrift   (Bei Änderung der Wohnanschrift kommen Sie bitte der Meldepflicht nach!) 

 

1.10. Straße, Nr.      |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
1.11. Zusatz (z. B. bei Pohl)        |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
1.12. PLZ  |__|__|__|__|__|  Ort          |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
1.13. Internationales Kfz-Kennzeichen, wenn Postanschrift im Ausland                   |__|__|__| 
 
1.14. Telefon (mit Vorwahl, freiwill. Angabe)                  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
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2. Angaben zum Studiengang 
 
Erster Studiengang 
         Bitte vollständigen Studiengang eintragen, einschließlich der Fächer, die Sie fortführen wollen. 

 
2.1. Angestrebter Studienabschluß (s. Verzeichn. Schlüsselnr.)            |__|__| 
 

2.2. Studienfächer 

         In Abhängigkeit vom Abschlußziel sind hier maximal 3 Angaben möglich. Bitte geben Sie je Studienfach (siehe 
         Schlüsseltabelle) das Fachsemester an und kennzeichnen Sie, ob es sich bei einem Bachelorstudiengang um ein 
         Kern- (K), Zweit- (Z), Mono- (M) oder Beifach (B) handelt,  
 

         z. B.:  Mathematik      | 1 | 0 | 5 |  | 0 | 1 |  | K | 

 
       ______________________________   |__|__|__| |__|__|  |__| 
 
       ______________________________   |__|__|__| |__|__|  |__| 
 

       ______________________________   |__|__|__| |__|__|  |__| 
 
 

2.3. Art des Studiums (V = Vollzeit-, T = Teilzeitstudium)      |__| 
 

2.4. Form des Studiums (1=Erst-, 2=Zweit-, 3=Aufbau-, 4=Ergänzungs-/Aufstiegs-, 

         5=Promotions-, 7= Erweiterungs-, 8=Zusatzstudium)        |__| 
 
Zweiter Studiengang 
 

Nur ausfüllen, wenn Sie an der Humboldt-Universität zu Berlin außer dem unter 2.1. und 2.2. angegebenen 
auch einen zweiten Studiengang belegen wollen (Doppelstudium), sonst weiter mit 3.: 
 
2.5. Angestrebter Abschluß (siehe Verzeichn. Schlüsselnr.)            |__|__| 
 

2.6. Studienfächer (Beispiel siehe 2.2.) 

 
       ______________________________   |__|__|__| |__|__|  |__| 
 
       ______________________________   |__|__|__| |__|__|  |__| 
 

       ______________________________   |__|__|__| |__|__|  |__| 
 

2.7. Art des Studiums (V = Vollzeit-, T = Teilzeitstudium)      |__| 
 

2.8. Form des Studiums (1=Erst-, 2=Zweit-, 3=Aufbau-, 4=Ergänzungs-/Aufstiegs-, 

         5=Promotions-, 7= Erweiterungs-, 8=Zusatzstudium)         |__| 

 
3. Angaben zur Hochschulzugangsberechtigung 
 
3.1. Bitte geben Sie die Art Ihrer Hochschulzugangsberechtigung an 
       (siehe Schlüsselverzeichnis):               |__|__| 
 
3.2. An welchem Datum haben Sie die  
       Hochschulzugangsberechtigung erworben?          |__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
3.3. Wo erwarben Sie die Hochschulzugangsberechtigung? 
 

       Im Inland (I) oder im Ausland (A)?        |__| 
 

       Erwerbsort  (Kfz-Kennzeichen) (falls Ausland, internat. Kfz-Kennz.)      |__|__|__| 
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4. Angaben zur gesetzlichen Krankenversicherung (bei Privatversicherung bitte keine  
    Angaben machen!) 
 
4.1. Versicherungsnummer     |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
4.2. Betriebsnummer der Krankenkasse   |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
4.3. Sitz der Krankenkasse     |____________________________| 
 
 
 
 
Bitte machen Sie Angaben zu 5. nur, wenn Sie gleichzeitig an einer anderen deutschen 
Hochschule in einem Studiengang/Teilstudiengang immatrikuliert sind bzw. sein werden! 
 
5. Angaben zum Doppelstudium bzw. Belegung von Teilstudiengängen an anderen  
    Hochschulen * 
 
5.1. Geben Sie bitte die Bezeichnung bzw. den Namen der Zweithochschule, sowie das 
       KFZ-Kennzeichen des Hochschulortes an (z.B. Berlin = B): 
 
|__________________________________________________________________            _|__|__|__| 
 
5.2. Welchen Abschluß streben Sie dort an (s. Schlüsselverzeichnis)?             |__|__| 
 
5.3. Welchen Studiengang/Teilstudiengänge in welchem Fachsemester belegen Sie dort (siehe 
       Schlüsselverzeichnis, max. 3 Angaben)? 
 
1) |__|__|__| / |__|__|   2) |__|__|__| / |__|__|   3) |__|__|__| / |__|__| 
 
|_______________________________________________________________________________| 
Sollten keine Schlüsselnummern vorhanden sein, bitte den Studiengang verbal eintragen. 
 
5.4. Falls sich die Zweithochschule in Berlin befindet, wo 
 nehmen Sie Ihre studentischen Rechte wahr?   |__| HU   |__| andere HS 
 
*Bitte aktuellen Immatrikulationsnachweis beilegen! 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
Bitte beachten Sie: 

 

 

Fragebogen zur Hochschulvergangenheit  ausfüllen und beifügen! 

 

 

__________________________________________________________________________________ 
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Erklärung des Antragstellers 
 
Ich versichere, daß ich 
 

- nicht an einer anderen Hochschule im Geltungsbereich des Grundgesetzes im gewählten (Teil-)  
   Studiengang immatrikuliert bin, 
 

- nicht gemäß § 16, Absatz 2 Nr. 4 des Berliner Hochschulgesetzes vom 12.07.2007 und    
  Änderungen, exmatrikuliert worden bin. 

 
Mir ist bekannt, 
 
 daß eine Immatrikulation nicht möglich ist, wenn in dem gewählten Studiengang an einer  
 Hochschule im Geltungsbereich des Grundgesetzes die Vor-, Zwischen- oder Ab- 
 schlußprüfung nach Maßgabe der Prüfungsordnung endgültig nicht bestanden oder ein 
 nach der Prüfungsordnung erforderlicher Leistungsnachweis endgültig nicht erbracht 
 worden ist. 
 
Zur Einschreibung reiche ich die Hochschulzugangsberechtigung im Original und Kopie bzw. in Form 
einer amtlich beglaubigten Kopie sowie die Bescheinigung einer gesetzlichen Krankenkasse (privat 
Versicherte die "Bescheinigung über die Befreiung von der Versicherungspflicht“, ausgestellt von einer 
gesetzlichen Krankenkasse) ein. Außerdem weise ich die Einzahlung der Beträge zum Studentenwerk 
und zur Studentenschaft nach. Für frühere Studienzeiten (letztes Studienverhältnis) erbringe ich den 
Exmatrikulationsnachweis.  
 
 
 
 
_____________________    _____________________________________ 
Datum       Unterschrift 
 
 
 
Rechtsgrundlage 
 
Die Angaben zu den vorstehenden Fragen werden auf der Grundlage von 
 
 § 6 des Berliner Hochschulgesetzes vom 12.07.2007 und Änderungen 
 § 1 ff der Studentendatenverordnung (StudDatVO) vom 09.11.2005 und Änderungen 
 § 4 des Hochschulstatistikgesetzes (HStatG) vom 02.06.1992 und Änderungen, 

§ 1 ff des Gesetzes über die Statistik für Bundeszwecke (BStatG) vom 01.01.1989 und 
Änderungen,  

 
erhoben, gespeichert und verarbeitet. 
 
 
 
Wird dem Bearbeiter mit diesem Formular übergeben: 
 
Hochschulzugangsberechtigung (i.d.R. Abitur) 
Hochschulabschlusszeugnisse 
Angaben zur Hochschulvergangenheit 
Immatrikulationsbescheinigung (gilt nicht für Ersteinschreibung) 
Krankenversicherungsnachweis (Formblatt: „Meldung für die Hochschule“) 
Einzahlungsbeleg 
Exmatrikulationsnachweis 
ggf. Einstufung 
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