
 
 

 

 

Name:   ______________________________ 

Anschrift: ______________________________ 

______________________________ 

  ______________________________ 

  Sem.       Matrikelnr. 

 

Studiengang: ______________________________ 

 

 

An das 

Sekretariat für Studierende 

der Kath. Stiftungshochschule München 

Preysingstraße 95 

81667 München 

 

Antrag auf Exmatrikulation 

 

 

Ich beantrage hiermit verbindlich die Exmatrikulation aus folgendem Grund: 

 

 

 • Hochschulwechsel 

 

 • Aufgabe des Studiums 

 

 • Sonstige Gründe 

 

 

Die Exmatrikulation soll zum __________________ erfolgen. 

 

 

_________________      _____________________________ 

 

 

Datum        Unterschrift der/des Studierenden 

 

 

 
Wird im Studierendensekretariat ausgefüllt. 

 

 

Exmatrikulation zum ______________________ausgestellt. 

 

 

 

        


