
Antrag auf Zulassung als Gasthörer*in 

Bachelor

Hiermit beantrage ich die Zulassung zum Wintersemester / Sommersemester 20____ 
für die unten aufgeführten Lehrveranstaltungen. 

Nachname: ____________________________________________________________________ 

Vorname:  ____________________________________________________________________ 

Geburtsname: ____________________________________________________________________ 

Geburtsort: ____________________________________________________________________ 

Geburtsdatum:  

Geschlecht:   männlich weiblich divers  keine Angabe 

Staatsangehörigkeit: ______________________________________________________________ 

Adresse: 

__________________________________________________  ________________________

Straße und Hausnummer       Adresszusatz 

_________________________________________________________________________________ 

PLZ und Ort 

Kontakt: 

__________________________________  _____________________________________ 

Telefonnummer      E-Mail 

Ich möchte an folgender/folgenden Lehrveranstaltung/en teilnehmen: 

1.________________________________________________________________________ 

2.________________________________________________________________________ 

3.________________________________________________________________________ 

Aus dem Studiengang   Master 

Agrarwirtschaft   Angewandte Bioinformatik  Biotechnologie 
Elektrotechnik Energie- und 

Verfahrenstechnik 
Energie-, Gebäude- u. 
Umweltmanagement 

Energie-
Betriebsmanagement 

Environmental Sustainability Informatik 

Klimaschutz und 
Klimaanpassung 

Landwirtschaft und Umwelt Maschinenbau 

Maschinenbau – Industrial 
Engineering 

Medizinische Biotechnologie Regenerative Energiewirtschaft 
und Versorgungstechnik 

Smart Systems 
Engineering 

Synthetische Biotechnologie Umweltschutz 

Verfahrens- und 
Prozesstechnik 

Wirtschaftsingenieurwesen 

Ort, Datum Unterschrift 
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