
Technische Universität Chemnitz 
Fakultät für Naturwissenschaften 

Antrag auf Zulassung zur Promotion 

Anrede:   ________________________ Titel/Grad:1    ________________________ 

Name, Vorname: __________________________________________________________________ 

Geburtsdatum: _______________ 

Jahr/Art/Land/Ort der Hochschulzulassungsberechtigung:2 

Betreuerin/Betreuer:3 

Bei kooperativen Promotionsverfahren – Zustimmung der Fachhochschule: 

__________________________________________________ 
Datum / Unterschrift 

1  Geben Sie hier Ihren aktuellen Titel bzw. Abschlussgrad (z. B. Diplom, Master) an. 
2  Bitte geben Sie hier an, in welchem Jahr, in welchem Land und Ort Sie Ihre 
Hochschulzugangsberechtigung (Abitur o. ä.) erworben haben. 
3  Bitte geben Sie an, welche Hochschullehrerin/welcher Hochschullehrer der Fakultät für 
Naturwissenschaften der TUC Ihre Promotion betreuen wird und reichen Sie die entsprechende 
Bestätigung (Formular Betreuungszusage) mit ein. 

Ich erkläre, obige Angaben wahrheitsgemäß gemacht zu haben und erkenne die 
Promotionsordnung der Fakultät für Naturwissenschaften der Technischen Universität 
Chemnitz vom 10. Juli 2025 an. 
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