HOCHSCHULE MAINZ

UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES HOCHSCHULE MAINZ

UNTVERSITY OF

STUDIERENDENBURO NLVERSITY O
LUCY-HILLEBRAND-STRASSE 2 - t
55128 MAINZ Antrag fir Gasthorer

im Fachbereich Gestaltung

Ich beantrage die Teilnahme an Lehrveranstaltungen der Masterstudienginge| an der

Hochschule Mainz als Gasthorer im Sommersemester /Wintersemester
Nachname: Geburtsdatum:
Vorname: Geburtsort:
Geschlecht: O Mainnlich O Divers
O Weiblich O keine Angabe | Geburtsname:
(Postanschrift)
Strasse: Staatsangehorigkeit :
PLZ: Telefon:
Ort: E-mail:
Schulbildung: Welche berufliche Titigkeit iiben Sie zur Zeit aus?

Ich bitte um die Zulassung als Gasthoérer in:
(Zutreffendes bitte ankreuzen und Module + Semesterwochenstunden [SWS] in die 3. Spalte eintragen)

Fachbereich Studiengang Modulbezeichnung im angekreuzten Studiengang mit Angabe der
Semesterwochenstunden (Bitte eintragen!)
O Master: Semester-
Gestaltung Lfd.-Nr.  Modulbezeichnung Semester wochenstunden
O Innenarchitektur - 1
’ sociscte Kommunikation im Raum 5
" 1O Kommunikationsdesign
g
QQ Zeitbasierte Medien 3
4
5
6

Gemif} der einschldgigen Regelung in der Einschreibeordnung kénnen Leistungsnachweise nicht
bescheinigt werden.

Ort, Datum: Unterschrift:
der Antragstellerin/des Antragstellers

Haftungsfreistellungserklirung fiir Gasthorer

Die/der Unterzeichnete erkldrt ausdriicklich, dass sie/er den Grundstiickseigentiimer fiir die Dauer der
Benutzung des Grundstiicks durch die Teilnahme an Lehrveranstaltungen als Gasthorer von jeglicher
Haftung von Schiden freistellt, die den Benutzern des Grundstiicks entstehen, sei es infolge von Mangeln
am Grundstiick oder durch die Verletzung der Verkehrssicherungspflicht als Grundstiickseigentiimer.

Ort/Datum: Unterschrift:
der Antragstellerin/des Antragstellers

Die Riickseite wird von der Hochschule ausgefiillt.




Die Antragstellerin/Der Antragsteller kann an den, von den Lehrenden der Vorlesung genehmigten,
Modulen teilnehmen.

Die Zulassung erfolgt jeweils fiir ein Semester.

Einverstanden

Q ja Q nein Q ja Q nein

Modul Lfd-Nr. 1 Modul Lfd-Nr. 2

Datum und Unterschrift des Lehrenden Datum und Unterschrift des Lehrenden

Q ja Q nein Q ja Q nein

Modul Lfd-Nr. 3 Modul Lfd-Nr. 4

Datum und Unterschrift des Lehrenden Datum und Unterschrift des Lehrenden

Q ja Q nein Q ja Q nein

Modul Lfd-Nr. 5 Modul Lfd-Nr. 6

Datum und Unterschrift des Lehrenden Datum und Unterschrift des Lehrenden

Q ja Q nein

Datum und Unterschrift der/des Dekanin/Dekans im Fachbereich




	Haftungsfreistellungserklärung für Gasthörer

