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Antrag auf 
Gewährung von Bonusguthaben 
nach § 10 der Landesverordnung über die Einrichtung 
und Führung von Studienkonten und die Entrichtung   
von Studienbeiträgen vom 15. Juni 2007 
 
 
Wichtige Hinweise: 
Der Antrag muss zeitnah zum Grund des Antrages bis spätestens zum Ablauf des Folgesemesters gestellt werden. Ein 
Antrag kann nur gestellt werden, wenn für das beantragte Semester keine Beurlaubung erfolgt ist, und wenn das Stu-
dienkonto noch ein ausreichendes Studienguthaben aufweist. 
 
Beachten Sie bitte vor einer Antragstellung unbedingt die Informationen zu Bonusguthaben, die Sie unter 
     http://www.fh-koblenz.de/Studienkonten.1829.0.html          finden. 
 
Füllen Sie dieses Formular leserlich aus und reichen Sie es postalisch beim Studierendensekretariat ein. Bitte legen Sie 
folgende Unterlagen bei: 
 
• Das Ihrem Antragsgrund entsprechende Anlageformular B1-B7  
• Bescheinigungen zum Nachweis der Antragsgründe 
 
 
X ............................................................................................................................. 
Name, Vorname 
 
................................................................................................................................ 
Matrikelnummer    Telefon tagsüber für Rückfragen 
 
 
 
Ich beantrage die Gewährung von Bonusguthaben 
 

 für das SoSe ............................   für das WS .................................... 
 
wegen (nähere Einzelheiten auf der/n beigefügten Anlage/n): 
 

 Förderung als besonders qualifizierte(r) Studierende(r) 
 Pflege und Erziehung von minderjährigen Kindern im Sinne des § 25 Abs. 5 Bundesausbildungsförderungsge-

setz (BAföG) 
 Mitwirkung als gewählte Vertreterin bzw. Vertreter in Organen der Hochschule, der Studierendenschaft oder 

der Studierendenwerke 
 Wahrnehmung des Amtes der Frauen- und Gleichstellungsbeauftragten 
 studienzeitverlängernder Auswirkungen einer Behinderung oder schweren 

Erkrankung 
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 Teilnahme an einem konsekutiven Studiengang, dessen Pflicht- und Wahlpflichtveranstaltungen gemäß Prü-
fungsordnung über 200 SWS hinausgeht. 

 tatsächlicher Betreuung von nahen Angehörigen, die gemäß § 15 Abs. 1 Satz 1 
SGB 1 mindestens der Pflegestufe 2 zugeordnet sind 

 
Als Nachweise lege ich die entspreche/n Anlage/n sowie die jeweils erforderlichen Bescheinigungen bei. 
 
In dem Semester, für das ich Bonusguthaben beantrage, habe ich an der 
Fachhochschule Koblenz oder einer anderen Hochschule in Deutschland 
 

 einen Antrag auf Beurlaubung gestellt, nämlich am ................................. (Datum). 
 

 keinen Antrag auf Beurlaubung gestellt. 
 
 
 

.............................................................  x .................................................... 
Datum, Ort      Unterschrift 
 
 

 
Versicherung an Eides statt: 
Ich versichere hiermit in Kenntnis der Strafbarkeit der auch nur fahrlässigen Abgabe einer falschen Versicherung an 
Eides statt, dass die auf diesem Vordruck gemachten Angaben der Wahrheit entsprechen. ich weiß, dass meine Angaben 
überprüft werden können. 
 
 
 

............................................................   x .................................................... 
Datum, Ort      Unterschrift 
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