Absender*in

An die

Universitat Potsdam

Adresse

Antrag auf Erstattung der nach § 30 Abs. 1a S. 1 Brandenburgisches Hochschulgesetz im Zeitraum
vom Wintersemester 2000/2001 bis zum Wintersemester 2007/2008 gezahlten Gebiihren

Sehr geehrte Damen und Herren,
ich,

war von bis

unter der Matrikelnummer

an lhrer Hochschule / der Vorgangerhochschule als Studierende*r eingeschrieben.

Das OVG Berlin / Brandenburg hat mit Entscheidungen vom 22.06.2017 zu den Aktenzeichen OVG 5 B
7.17 u.a. entschieden, dass die nach § 30 Abs. 1a S.1 Brandenburgisches Hochschulgesetz im Zeitraum
vom Wintersemester 2000/2001 bis zum Wintersemester 2007/2008 gezahlten Geblihren aufgrund
der vom Bundesverfassungsgericht getroffenen Feststellung der Nichtigkeit der vorstehenden
Regelung (BVerfG 2 BvL 2/14 u.a. vom 17.01.2017) gem. § 24 Abs. 1 des Gebiihrengesetzes fir das
Land Brandenburg zu erstatten sind.

Ich beantrage daher die Erstattung der von mir in den nachstehend angekreuzten Zeitraumen

O Wintersemester 2000/01 O Sommersemester 2001 O Wintersemester 2001/02
O Sommersemester 2002 O Wintersemester 2002/03 O Sommersemester 2003
O Wintersemester 2003/04

gezahlten ,,Riickmeldegeblihren” mit der Gesamtsumme von
7 x 51,13 = EUR

sowie / bzw.



der von mir in den nachstehend angekreuzten Zeitraumen

O Sommersemester 2004 O  Wintersemester 2004/05 O Sommersemester 2005
O Wintersemester 2005/06 O Sommersemester 2006 [0  Wintersemester 2006/07
O Sommersemester 2007 [0  Wintersemester 2007/08

gezahlten ,,Riickmeldegeblihren” mit der Gesamtsumme von

8 x 51,00 = EUR.

Ich habe die vorstehenden Gebiihren jeweils zwangsweise gezahlt. Daher mache ich neben der bloRen
Riickerstattung auch Zinsen nach § 24 Abs. 4 Geblihrengesetz fiir das Land Brandenburg geltend und
zwar in Héhe von 0.5% fiir jeden vollen Monat nach Eingang dieses Antrages.

Den Gesamtbetrag von 0 zuziglich der sich aus dem Erstattungsdatum ergebenden
Zinsen (iberweisen Sie bitte auf folgendes Konto:

Inhaber*in:
IBAN:
BIC:

Ich erklare zugleich durch meine personliche Unterschrift, dass ich die vorstehende Person bin und
die Universitat Potsdam

und das Land Brandenburg von allen eventuellen Forderungen anderer unter meinem Namen und
meiner Matrikelnummer ausdriicklich freistelle.

Datum und Unterschrift
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