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STUDENT CERTIFICATE / CONFIRMATION OF ENROLLMENT

- Studienbescheinigung der auslandischen Hochschule -

Last Name, First Name

Name, Vorname

Date of Birth

Geburtsdatum

BAfoG-1D

Férderungsnummer

University / Name of School
Address / Contact

Name Universitat / Hochschule / Schule
Adresse / Kontakt

Faculty / Subject
Fakultét / Studiengang

Start of academic year / term Month / Year:

Beginn Studienjahr / Semester Monat / Jahr:

End of academic year / term

(time of examination included) Month / Year:

Ende Studienjahr / Semester Monat / Jahr:

(inklusive Abschlussprufung)

Degree .
Abschluss / Studienziel Bachelor D Master D Other:
Study Model full-time [] part-time [_]

Studienmodell Vollzeit Teilzeit

Only if the entire course will be completed at your institution:

Duration of this Course
e b 2 Semester [ ] 3 Semester [] ___Semester
Currently enrolled in the . Year, since: ____.Semester, since:
Derzeit eingeschrieben im Jabhr, seit Semester, seit
Credits per Semester
Anzahl Crfditpoints pro Semester __ECTS
Exchange Semester required No [ ] Yes [] in the
Austausch Semester vorgeschrieben Nein Ja Semester
Internship required No [ ] Yes [ ] in the
Praktikum vorgeschrieben Nein Ja Semester
Tuition Fees (enrollment fee excluded)
>> charged in the first 12 months No [] Yes [] Amount in €
Studiengebiihren (ohne Einschreibegebuihr) Nein Ja Betrag in €
>> in den ersten 12 Monaten zu zahlen
Effort was made for a included in Amount
Waiver / Reduction of tuition fees No [] Yes [] above
Bemiihung um Erlass / Nachlass / Stipendium Nein Ja :
in 0.9. Betrag enthalten
Confirmation foreign University / School : Signature and Stamp / Seal Date
Bestatigung der auslandischen Universitat / Schule: Unterschrift und Stempel Datum

Stw 01.2025



