
 

 

Anlage zum Antrag auf Feststellung der Voraussetzungen für einen Freiversuch trotz 
Studiums von über neun* Semestern gemäß § 29 SächsJAPO 
 
 
 
Name, Vorname: ................................................................................ 
 
 
zum Antrag auf Zulassung zur staatlichen Pflichtfachprüfung 20 
 
I. Bei mir liegt ein Ausnahmetatbestand i. S. von § 29 Abs. 1 Satz 3 SächsJAPO für die 

Nichtanrechnung der nachfolgend genannten Zeiten auf ein ununterbrochenes Studi-
um von höchstens neun Semestern im Sinne von  § 29 Abs. 1 Satz 1 SächsJAPO 
vor. (*Hinweis: Bei Beginn des Studiums vor dem 1. Oktober 2020 (bis einschließlich 
Sommersemester 2020) ist eine Teilnahme im Freiversuch nur bis zum 8. Fachse-
mester möglich, das Sommersemester 2020 bleibt jedoch bei der Berechnung der 
Semesterzahl unberücksichtigt, die Anlage ist nicht erforderlich.) 

 
        Beurlaubung wegen Mutterschutz und Elternzeiten (zu Nr. 1) 

in entsprechender Anwendung MuSchG und BEEG* 
 
im .....................................................................................(Semester einsetzen) 
 
Als Nachweise für die Zeit des Mutterschutzes und die Elternzeiten füge ich bei: 
 
1. Bescheinigung über die Beurlaubung oder Exmatrikulation 
2. Geburtsurkunde des Kindes oder Bescheinigung über Mutterschutz. 

 

 * Bis zur Vollendung des dritten Lebensjahres des Kindes besteht grundsätzlich ein Anspruch auf Elternzeit; ein An-

teil der Elternzeit von bis zu zwölf Monaten ist mit Zustimmung des Dienstvorgesetzten auf die Zeit bis zur Vollendung 

des achten Lebensjahres des Kindes übertragbar. Hierfür genügt, unter Angabe des Grundes, die Bestätigung des 

Immatrikulationsamtes der Universität, an der Sie während der Elternzeit immatrikuliert waren. 

 

      Beurlaubung wegen Wehrdienst oder Zivildienst (zu Nr. 2) 
 
im .....................................................................................(Semester einsetzen) 

 
Als Nachweise füge ich bei: 

 
1. Bescheinigung über die Beurlaubung oder Exmatrikulation 
2. Bescheinigung über die Dienstzeit. 

 
        Auslandsstudium (zu Nr. 3) 
 

1. Nachweis der Immatrikulation an der juristischen Fakultät  
 
    an der Universität ................................................................................. 
 
    im .................................................................................(Semester einsetzen) 

 

2. Nachweis über den Besuch von Lehrveranstaltungen im ausländischen oder inter- 
    nationalen Recht; 10 ECTS pro Semester/20 ECTS pro akademisches Jahr 

 
       Transcript of Records                                                                       oder 
 
       gesonderte Auflistung der Lehrveranstaltung, Leistungsnachweise: 
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       Bei einem Studium außerhalb Europas ist außerdem ein Nachweis der zu erreichenden       
       Credit Points bei einem durchschnittlichen Arbeitsaufwand in einem akademischen Jahr      
       beizufügen.  
 
       Die Leistungsnachweise sowie eine von mir gefertigte Übersetzung sind beigefügt.   
 
 
      Teilnahme an fremdsprachlicher Verfahrenssimulation – Moot Court  (zu Nr. 6) 
 
           im …………………………………………………………(Semester einsetzen) 
 
           an der Universität ……………………………………….. 
 
           Der Leistungsnachweis ist beigefügt*. Bei Teilnahme an einer ausländischen Hoch- 
           schule ist auch die Bestätigung der Juristenfakultät der Universität Leipzig beizufü- 
           gen. 
 
           * Aus dem Leistungsnachweis muss sich ergeben, dass die Verfahrenssimulation den deutlich überwiegenden Teil  

               des Studienaufwandes dargestellt hat. 

 
 
       Tätigkeit in universitären Gremien (zu Nr. 4) 

 
im .....................................................................................(Semester einsetzen) 

 
1. Art der Gremientätigkeit: ____________________________________________ 
 
2. beigefügte Nachweise:    ____________________________________________ 

 
 
        Beurlaubung wegen längerer schwerer Krankheit (zu Nr. 5 1. Alt.) 

 
im ...................................................................................(Semester einsetzen) 

 
Angaben zu Art und Dauer der Erkrankung (genaue Angabe der konkret aufgetrete-
nen Beschwerden): 

 
Ich füge folgende Nachweise bei: 

 
1.  Attest mit genauer Schilderung der medizinischen Befundtatsachen,  
 Schwere und Dauer der Erkrankung und 
2.  Bescheinigung über die Beurlaubung oder Exmatrikulation in den betreffenden 
 Semestern. 

Semester Prüfungsfach Prüfungsleistung Bescheid vom: 
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        Beurlaubung aus sonstigem zwingenden Grund (zu Nr. 5 2. Alt.) 
 

im ...................................................................................(Semester einsetzen) 
 

Gründe für die Beurlaubung; Angabe, dass ein Studium in diesem Zeitraum nicht 
möglich war: 

 
Als Nachweise füge ich bei: 

 
 
        Studienzeiten zum Ausgleich einer Schwerbehinderung oder einer Schwerbe- 
            hinderung gleichgestellten Behinderung (zu Nr. 7) 

 
Anzahl der Semester ....................................................... (höchstens 2 Semester) 

 
1. Angaben zu Art der Schwerbehinderung oder einer Schwerbehinderung gleichge-

stellten Behinderung. Konkrete Darlegung zu den Beeinträchtigungen und zu der 
hieraus folgenden erheblichen und unvermeidbaren Verzögerung im Studium. 
 
Bitte ausführliche Darlegung auf einem gesonderten Blatt beifügen! 

 
2. Ich füge folgende Nachweise bei: 

 

      Ausweis § 152 Abs. 5 SGB IX                     oder 

    Gleichstellungsbescheid nach § 151 Abs. 2 Satz 1 SGB IX 

    aktuelles amtsärztliches Zeugnis*  

    Bestätigung der Universität zu Vergünstigungen zum Nachteilsausgleich wäh-   
        rend des Studiums 

                           * Das amtsärztliche Zeugnis soll Angaben zu der durch die Behinderung bedingten erheblichen Verzögerung         

             im Studienfortschritt und deren Unvermeidbarkeit enthalten. 

 

 

II. Ich versichere die Richtigkeit und Vollständigkeit aller Angaben. 
 
III. Mir ist bekannt, dass zur Erfüllung der dem Landesjustizprüfungsamt obliegenden 

Aufgaben personenbezogene Daten elektronisch gespeichert und verarbeitet werden. 
 
 
 
 
          ........................................                ................................................................ 
          (Ort und Datum)                               (Unterschrift) 


