
Informationen über die Verarbeitung personenbezogener Daten im Bereich Studium finden Sie hier:  
https://www.ph-weingarten.de/hochschule/datenschutz/ 
 

 

 

Studierendensekretariat – Kirchplatz 2 – 88250 Weingarten  

 +49 751 501-8220 

 

 

RÜCKERSTATTUNGSANTRAG GASTHÖRER 
 

Für das Wintersemester  Für das Sommersemester  

 

 
Nachname, Vorname 
 
 

Geburtsdatum 

Straße, Hausnummer 
 
 

PLZ, Ort 

 

ANTRAG AUF 

 Rückerstattung des Gesamtbetrages 

 Rückerstattung des Teilbetrages 
 

GRUND: 

 Nichtteilnahme 

 Sonstiges: ______________________ 

 

Bitte die Rückerstattung auf folgendes Konto überweisen:  
Kontoinhaber/-in 
 
 

Kreditinstitut 
 
 

IBAN 
 
 

BIC 
 
 

 

 

 

___________________________________  _______________________________ 

Ort, Datum Unterschrift 
 

 

BEARBEITUNGSVERMERK DER HOCHSCHULE 
 

Die Gebühren in Höhe von __________ € wurden am ________________ überwiesen. 

Die Rückerstattung ist sachlich und rechnerisch richtig. 
 

___________________________________   
Datum, Unterschrift Sachbearbeitung 


