Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg

UN]

WU BEWERBUNGSBOGEN FUR FRUHSTUDIERENDE
NEUBEWERBUNG

Bitte ein Exemplar ausfiillen und zusammen mit

Universitat Wiirzburg ¢ Anschreiben

Begabungspsychologische Beratungsstelle
Rontgenring 10
97070 Wiirzburg

e Fragebogen fiir Einsteiger

e Lebenslauf

e Kopie des letzten Zeugnisses

e Befiirwortung durch den Fachlehrer
an nebenstehende Adresse schicken.

Eine Kopie der Bewerbung verbleibt bei der Schule
und eine beim Teilnehmer bzw. der Teilnehmerin.

Bewerbung als Friithstudierende/-r an der Julius-Maximilians-Universitiat Wiirzburg.

Bewerbung fiir das Winter- /Sommersemester (nicht Zutreffendes streichen)
Name: Vorname:
Geschlecht: Om Ow (Od Geburtsdatum: Geburtsort:

Anschrift (Strake Nr., PLZ Ort):

Telefon: Fax:

E-Mail (fiir die laufende Kommunikation mit der/dem Friithstudierenden wéhrend des Frithstudiums):

Schule, Schulort: Jahrgangsstufe:

Ansprechpartner/-in aus dem Lehrerkollegium:

Kontakt Ansprechpartner/-in (Telefon und/oder E-Mail):

Name der Schulleiterin/des Schulleiters:

Kontakt Schulleitung (Telefon und/oder E-Mail):

Gewiinschtes Studienfach an der Universitat Wiirzburg:

Ich habe noch nicht am Frithstudium der JMU teilgenommen () ja (sonst Wiederbewerbungsbogen).
Ich habe schon am Unitag an der JMU teilgenommen () nein () ja



Teilnahmemodalitaten

Uber die Aufnahme von Schiilerinnen und Schiilern als Frithstudierende und die Auswahl der Lehrveranstaltungen ent-
scheiden die Schule und die Julius-Maximilians-Universitdt Wiirzburg. Die Schulleiterin bzw. der Schulleiter beurlaubt
die Schiilerin bzw. den Schiiler vom Unterricht der Schule. Der Besuch der Vorlesungen (ggf. auch der Ubungen, Praktika,
usw.) an der Julius-Maximilians-Universitit Wiirzburg findet ergéinzend zum Unterricht in der Schule statt und ist eine
Schulveranstaltung. In welchem Umfang schulischer Unterricht ausfallen darf, entscheidet die Schule.

Die Schiilerinnen und Schiiler sind verpflichtet, die Universitdtsveranstaltungen formal wie den Unterricht in der Schule
zu handhaben, d.h. regelméfig teilzunehmen, sich in der Schule krank zu melden und schriftliche Entschuldigungen ein-
zureichen, usw. Schiilerinnen und Schiiler sowie die Verantwortlichen der Schulaufsicht, Hochschule und Schule behalten
sich vor, die Teilnahme zu beenden, wenn sich Misserfolge zeigen oder sich die schulischen Leistungen negativ veréandern.

Schiilerinnen und Schiiler sind verpflichtet, den ausfallenden Unterricht selbststdndig nachzuarbeiten, ggf. Klausuren zu
schreiben und, falls von der Schule gefordert, zusétzliche Leistungen, wie z.B. das Verfassen von Referaten, zu erbringen.
Einzelheiten sind mit der Fachlehrerin bzw. mit dem Fachlehrer abzustimmen.

Falls sich eine Verschlechterung schulischer Leistungen durch einen héheren Notendurchschnitt in den Zeugnissen und
insbesondere im Abiturzeugnis zeigt, ist hierfiir nicht die Schule oder die Hochschule verantwortlich. Die Verantwortlich-
keit flir die Teilnahme am Projekt mit allen sich daraus ergebenden Verpflichtungen und Risiken obliegt ausschliefilich
der Schiilerin bzw. dem Schiiler. Die Schiilerin bzw. der Schiiler ist verpflichtet, der Schule und der Julius-Maximilians-
Universitat Wiirzburg eine vorzeitige Beendigung der Teilnahme (d.h. vor Ende der Vorlesungszeit des jeweiligen Semes-
ters) schriftlich mitzuteilen.

Die Aufnahme als Friihstudierender gilt jeweils fiir ein Semester. Aufgenommene Teilnehmer werden fiir die ausgewéahl-
ten Lehrveranstaltungen gebiihrenfrei als Gaststudierende immatrikuliert und sind somit fiir den Besuch der jeweiligen
Lehrveranstaltungen im Rahmen des Frithstudiums gesetzlich unfallversichert. Die Anreise zu den Lehrveranstaltungen
unterliegt allerdings zunéchst nicht dem gesetzlichen Unfallversicherungsschutz. Wird aber von der Schulleitung in unten-
stehender Bescheinigung die Teilnahme als Schulveranstaltung befiirwortet, so greifen die Versicherungsregelungen des
Gemeindeunfallversicherungsverbands. Wie bei den ordentlich Studierenden wird prinzipiell auch der Abschluss einer
privaten Haftpflichtversicherung dringend empfohlen.

Ich als Bewerber/-in habe von den Teilnahmemodalitaten Kenntnis genommen.

(Ort, Datum) (Unterschrift Bewerber/-in)

Vollmacht der Erziehungsberechtigten und Einverstindnis mit den Teilnahmemodalitédten
(nur bei Minderjiahrigen, dann von allen erziehungsberechtigten Personen)

Ich habe / Wir haben die obigen Teilnahmemodalitédten zur Kenntnis genommen. Mein/Unser Kind
darf als Frithstudierende/-r im Winter-/Sommersemester
Lehrveranstaltungen der Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg belegen, sich als Gaststudierende/-r
einschreiben und die im Rahmen des Studiums {iblicherweise auftretenden Rechtsgeschéifte (Anmeldung
und Teilnahme an Priifungen, Ausleihe von Biichern, Anmeldung eines Accounts im Rechenzentrum,
Anerkennung der Bedingungen fiir die Nutzung der Informationsverarbeitungs-Infrastruktur usw.) té-
tigen. Die Teileinrichtungen der Universitdt Wiirzburg diirfen untereinander und mit der Schule perso-
nenbezogene Daten iiber die/den Friithstudierenden austauschen, soweit dies Belange des Friithstudiums
bertihrt.

(Ort, Datum) (Unterschrift(en) aller Erziehungsberechtigten)

Bescheinigung der Schule

Hiermit befiirworte ich die Teilnahme der Schiilerin/des Schiilers als
Friihstudierende/Frithstudierender an Lehrveranstaltungen der Julius-Maximilians-Universitat Wiirz-
burg als Schulveranstaltung. Sie bzw. er unterliegt damit dem Versicherungsschutz des Gemeindeun-
fallversicherungsverbands.

(Ort, Datum) (Unterschrift der Schulleitung) (Schulstempel)



Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg
U N I Begabungspsychologische Beratungsstelle, Rontgenring 10, 97070 Wiirzburg
(X

WU BEWERBUNGSBOGEN FUR FRUHSTUDIERENDE
ZUSATZFRAGEN FUR EINE NEUBEWERBUNG

Personendaten.

Name: Vorname:

Geschlecht: O m Ow (Od Geburtsdatum: Geburtsort:

Das Bayerische Hochschulinnovantionsgesetz (BayHIG) eroffnet in §77 Abs. 7 die Moglichkeit Schiiler /-
innen ,,die nach dem einvernehmlichen Urteil von Schule und Hochschule besondere Begabung aufwei-
sen eine Teilnahme an reguléren Lehrveranstaltungen und das Ablegen von Priifungen (die bei einem
spéteren reguldren Studium auf Antrag anerkannt werden konnen) zu ermdglichen. Um seitens der
Hochschule im Aufnahmeverfahren {iber das Vorliegen besonderer Begabung entscheiden zu kénnen,
werden die nachfolgenden zusétzlichen Daten erhoben. Diese Daten verbleiben bei der Begabungspsy-
chologischen Beratungsstelle und werden ausschliefslich nur fiir die Entscheidungsfindung im Rahmen
es Aufnahmeverfahrens innerhalb der Universitdt Wiirzburg verwendet.

Muttersprache.
(O deutsch (O deutsch und weitere Sprache(n) (mehrsprachig) (O andere, und zwar

Falls die Muttersprache nicht deutsch ist, wie lange sprechen Sie schon deutsch?  Seit Jahren.

Schulverlauf.
Wurden Sie vorzeitig eingeschult?

O nein O ja, und zwar im Alter von Jahren.

Haben Sie bereits eine oder mehrere Jahrgangsstufen tibersprungen?

O nein O ja, und zwar die Jahrgangsstufe(n)

Friihere psychologische Untersuchungen

O mnein QO ja, und zwar die nachfolgend angegebene(n)

1. Untersuchung durchgefiihrt am (Jahr/Monat) von

Eingesetzte(r) Test(s) und Ergebnis(se):

2. Untersuchung durchgefiihrt am (Jahr/Monat) von

Eingesetzte(r) Test(s) und Ergebnis(se):




Familie.
Sind sie das leibliche Kind der nachfolgend angegebenen Eltern

Oja (O nein, wenn nein Kindschaftsverhéaltnis

Name Alter Beruf/Schule

Mutter

Vater

Geschwister

Geschwister

Geschwister

Geschwister

Hochster absolvierter Schulabschluss der Mutter:
O kein Abschluss (O Volks-/Hauptschule (O Realschule (mittlere Reife)
O (Fach-)Abitur (O Akademischer Abschluss () Promotion () Habilitation

Hochster absolvierter Schulabschluss des Vaters:
O kein Abschluss (O Volks-/Hauptschule () Realschule (mittlere Reife)
O (Fach-)Abitur (O Akademischer Abschluss () Promotion () Habilitation

Gibt es in der Verwandtschaft besondere Begabungen/Talente/Hobbies?

Schullaufbahn.
Aktuelle(r) Klassenlehrer /-in:

Schule, Schulort

Schuljahr

—_

. Schuljahr

. Schuljahr

. Schuljahr

. Schuljahr

. Schuljahr

. Schuljahr

. Schuljahr

. Schuljahr

O [0 | N[O | O | = | W | N

. Schuljahr

10. Schuljahr

11. Schuljahr

12. Schuljahr

13. Schuljahr




Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg
U N I Begabungspsychologische Beratungsstelle, Rontgenring 10, 97070 Wiirzburg
(X

WU ERLAUTERUNGEN UND EINVERSTANDNISERKLARUNG
ZUR DATENNUTZUNG

Erliuterungen und Einverstiandniserklarung zur Datennutzung.

Das Bayerische Hochschulgesetz (BayHSchG) § 42 Abs. 3 ermdglicht Schiiler /-innen, ,,die nach dem
einvernehmlichen Urteil von Schule und Hochschule besondere Begabung aufweisen, eine Teilnahme
an reguldren Lehrveranstaltungen und das Ablegen von Priifungen (die bei einem spéteren reguléren
Studium auf Antrag anerkannt werden konnen).

Um seitens der Hochschule im Aufnahmeverfahren iiber das Vorliegen besonderer Begabung ent-
scheiden zu konnen, werden die nachfolgenden zusétzlichen Daten bendtigt. Geméaft Art. 13 Abs. 1
der Datenschutzgrundverordnung sind wir verpflichtet, IThnen hierzu folgende Information zu geben.

Die von Thnen im nachfolgenden Fragebogen angegebenen Daten sowie alle Angaben und Informatio-
nen in den gesamten Bewerbungsunterlagen verbleiben bei der Begabungspsychologischen Beratungs-
stelle und werden fiir die Entscheidungsfindung im Rahmen des Aufnahmeverfahrens innerhalb der
Julius-Maximilians-Universitdt Wiirzburg verwendet sowie in einer EDV-gestiitzten Datenbank der
Beratungsstelle gespeichert und verarbeitet, hierzu sind wir nach Art. 6 Abs. 1 Buchst. f DSGVO
berechtigt. Weiterhin kénnen die von Ihnen erhobenen Daten in anonymisierter Form fiir Forschungs-
zwecke verwendet werden.

Thre Daten werden {iber einen Zeitraum von 10 Jahren gespeichert und dann geloscht. Sollte eine
weiterreichende Speicherung der Daten erforderlich sein, werden Sie hiervon in Kenntnis gesetzt. Die
Erforderlichkeitspriifung findet in Abstimmung mit dem behérdlichen Datenschutzbeauftragten statt.

Eine anderweitige Verarbeitung oder Nutzung der personenbezogenen Daten (z.B. Ubermittlung an
Dritte) findet nicht statt.

Verantwortlicher fiir die Datenerhebung ist die

Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg
Sanderring 2
97070 Wiirzburg

E-Mail: info@uni-wuerzburg.de.

Zu Fragen des Datenschutzes kénnen Sie sich unter Verwendung der obigen Postanschrift oder per
E-Mail unter datenschutz@uni-wuerzburg.de an den behordlichen Datenschutzbeauftragten der Uni-
versitat wenden.

Weitere Informationen iiber Thre Rechte beziiglich der DSGVO finden Sie unter
www.uni-wuerzburg.de/universitaet/datenschutzbeauftragter/dsgvo/

Einverstindniserklidrung. Ich habe die Datenschutzerklarung zur Kenntnis genommen und bin da-
mit einverstanden. Diese Einwilligung ist von mir jederzeit widerrufbar.

(Ort, Datum) (Unterschrift(en) — volljéhrige(r) Bewerber(in) bzw.
bei Minderjahrigen alle Erziehungsberechtigten)


mailto:info@uni-wuerzburg.de
mailto:datenschutz@uni-wuerzburg.de
https://www.uni-wuerzburg.de/universitaet/datenschutzbeauftragter/dsgvo/

