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A n t r a g 
auf Feststellung der Gleichwertigkeit von Universitätsdiplomen gemäß Abkommen mit Bosnien-Herzegowina, Italien, 
Liechtenstein, Kosovo, Kroatien, Mazedonien, Montenegro, Serbien, Slowenien 

Datum: 

Familienname: 

Vorname: 

Adresse: 

Tel.: 

E-Mail:

ZUSENDUNG PER POST ERWÜNSCHT? 

JA (RSb) 
NEIN 

Abholung nach Anruf: 
Tel. Nr.:  

EIN GE SCHRIEBEN senden an: 
Bundesministerium für 
Bildung, Wissenschaft und Forschung 
Abteilung IV/13 
1010 Wien

Antragstellung und Abholung 

nur nach telefonischer Terminvereinbarung (01/53120/5928) 
Der/Die Unterfertigte bittet um die Feststellung der Gleichwertigkeit seines/ihres akademischen Grades 
gemäß dem entsprechenden Abkommen über Gleichwertigkeiten: 

Universität:    _______________________________________________________________________________ 

Erworbener akademischer Grad (Originalwortlaut):    ______________________________________________ 

Österreichischer akademischer Grad:    __________________________________________________________ 

Beilagen: Punkte a bis h (nur einseitige schwarz-weiß Kopien der Dokumente bzw. der beglaubigten 
Abschriften); 

zusätzlich zu Punkt h – Originaldiplom (in der Landessprache) 

a) Lebenslauf (kurz, mit besonderer Berücksichtigung des bisherigen Bildungsganges) 
b) Geburtsurkunde mit deutscher Übersetzung oder Internationale Geburtsurkunde
c) Staatsbürgerschaftsnachweis mit deutscher Übersetzung oder Reisepass
d) Meldebestätigung
e) Heiratsurkunde (nur bei Namenswechsel)
f) Reifezeugnis / Maturazeugnis mit deutscher Übersetzung 
g) Studiennachweis (Index) oder Liste der Prüfungsfächer ohne deutsche Übersetzung
h) Originalurkunde über die Verleihung des akademischen Grades mit Kopie der deutschen Übersetzung

_________________________________________ 
(Unterschrift) 
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