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Erklärung über einen absolvierten 
Hochschulabschluss 

Anschrift Technische Universität Dresden, Immatrikulationsamt, 
Helmholzstr. 10, 01062 Dresden 

Dienstsitz FOE Fritz-Foerster-Bau, Mommsenstr. 6, 01069 Dresden 
Öffnungszeiten http://tu-dresden.de/immaamt 
Kontakt über ServiceCenterStudium, Tel. 0351 463 42000, 

servicecenter.studium@tu-dresden.de 

Name  

Vorname(n)  

Geburtsdatum 

Matrikelnummer 

_____________________________________________ 

_____________________________________________ 

_____________________________________________ 

I

Derzeitiger Studiengang an der TU Dresden ____________________________________________________________ 

Hiermit bestätige ich Folgendes: (Zutreffendes ankreuzen bzw. ergänzen!)

� .Ich habe am ____________________ ein Hochschulstudium erfolgreich abgeschlossen. 
Das Hochschulabschlusszeugnis (einfache Kopie) ist als Anlage beigefügt. 

� _Ich habe am  ____________________ ein Hochschulstudium erfolgreich abgeschlossen, aber noch kein 
Abschlusszeugnis erhalten. 

� .:::Ich habe keinen Hochschulabschluss erworben, da ich eine Prüfung endgültig nicht bestanden 
habe. 

Es handelt sich um die Prüfung: ____________________________________________________________ 

im Studiengang/Abschluss: ____________________________________________________________ 

an der Hochschule: ____________________________________________________________ 

Ich bestätige die Vollständigkeit und Richtigkeit meiner Angaben. 

Datum  Unterschrift Studierende:r  (Bitte beachten Sie, dass ohne Unterschrift keine Bearbeitung erfolgt.) 

Eingangsstempel der TU Dresden 
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