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Antrag zum Master-Studium
im Department Elektrotechnik und Informatik

Dieses Formular ist nur fir Bewerbungen von Bildungsinlandern (also Studierenden,
die lhre Hochschulzugangsberechtigung in der Bundesrepublik Deutschland erwoben haben)
zu verwenden.
Wenn Sie Bildungsauslander sind, beachten Sie bitte die Hinweise auf unserer Webseite.

Welchen Master-Studiengang méchten Sie studieren?

Wann méchten Sie mit dem Studium beginnen (Semester, Jahr)?

Personliche Daten

Vorname: Nachname:
Geschlecht: Titel:
Familienstand:

Geburtsdatum: Geburtsort:
Geburtsname:

Nationalitat:


https://www.eti.uni-siegen.de/dekanat/studieninteressierte/bewerbung_master

Strasse:

Postleitzahl:

Land:

Weitere Adresse:

Telefon:

E-Mail:

Adresse

Stadt:

Hochschulausbildung

Hochschule

Zeitraum

Abschluss

Wurde schon an einer anderen Hochschule ein Master-Studium absolviert? Oija

Wenn ja, welches?

Wurde der Prufungsanspruch verwirkt?

Wurden Sie zwangsexmatrikuliert?

Art des Abschlusses:

Datum des Abschlusses:

Note des Abschlusses:

Hochschule:

Adresse der Hochschule:

Hochschulabschluss

Oia
Oia

QO nein

QO nein
O nein




Industrieerfahrung

Haben Sie Industrieerfahrung?

Anlagen

Senden Sie bitte dieses Formular und die folgenden Dokumente zu der auf der ersten Seite
angegebenen Adresse:

» Urkunde des letzten Hochschulabschlusses (beglaubigte Kopie)
» Zeugnis des letzten Hochschulabschlusses (beglaubigte Kopie)

¢ Lebenslauf

Versicherung

Ich erklare hiermit, dass alle gemachten Angaben vollstandig und korrekt sind.

Datum Unterschrift
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