UNIVERSITAT
lL PADERBORN

Generaleinwilligung
fiir minderjiahrige Studienbewerber*innen und minderjahrige Studierende

Hiermit willige ich als gesetzlich alleinige bzw. willigen wir als gesetzlich gemeinschaftliche Vertretung

Name, Vorname

Anschrift

Name, Vorname

Anschrift

ein, dass die*der nachfolgend genannte Minderjahrige

Name, Vorname Geburtsdatum

Anschrift

zwecks Aufnahme eines Studiums an der Universitat Paderborn zum

[l Sommersemester 20 [] Wintersemester 20/

alle damit verbundenen Rechtsgeschéfte sowie rechtsgeschaftsahnlichen Handlungen, die im
Zusammenhang mit einem ordnungsgemafBen Verlauf des Studiums und der Mitgliedschaft in der
Universitat stehen, vornimmt (z.B. Bewerbung, Einschreibung, Studiengang-/Studienfachwechsel,
Exmatrikulation, Zahlung der erforderlichen Gebihren und Beitrage, Ausiibung des Wahlrechts,
Nutzung der Dienstleistungen der Universitdtsbibliothek und des Zentrums fiir Informations- und
Medientechnische Dienste der Universitat Paderborn, Nutzung des Internets, Teilnahme am
Hochschulsport, Teilnahme an Exkursionen, Durchfiihrung von Praktika, An- und Abmeldungen zu
Prifungen etc.) und genehmige/n ggf. alle diesbezliglichen bereits vorgenommenen Rechtsgeschafte
oder rechtsgeschaftsahnlichen Handlungen.

Kopie/n des/der giiltigen Ausweisdokuments/e ist/sind dieser Generaleinwilligung angefiigt.
(Die Ausweisnummer bitte schwarzen.)

Ort, Datum Unterschrift gesetzlich vertretungsberechtigte Person

Ort, Datum Unterschrift gesetzlich vertretungsberechtigte Person

Stand 27.05.2024



