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Bewerbung um ein Stipendium (Studienabschluss Internationale Studierende)
[bookmark: Dropdown3]Akademisches Jahr 


	          Familienname
	[bookmark: Text30]     
	  

	Vorname(n)
	     
	

	Fachbereich
	
	

	Studiengang
	[bookmark: Text148]     
	

	Matrikelnummer
	     
	

	Staatszugehörigkeit
	[bookmark: Text103]     
	

	Geschlecht
	[bookmark: Kontrollkästchen1][bookmark: Kontrollkästchen2]männlich |_|  weiblich |_|  divers |_|
	

	Geburtsdatum- und ort
	[bookmark: Text105]tt.mm.jjjj   Ort (Land)

	Adresse 
	Semesteradresse
	Permanente Adresse
(falls abweichend)

	
	[bookmark: Text151][bookmark: Text106]von tt.mm.jjjj/ bis  tt.mm.jjjj
	

	Strasse und Nummer
	[bookmark: Text107]     
	[bookmark: Text108]     

	PLZ und Ort
	[bookmark: Text109]     
	[bookmark: Text110]     

	Telefon- oder Mobilnummer
	[bookmark: Text111]     

	E-Mail (über den kompletten Zeitraum des Auslandsaufenthaltes!)
	[bookmark: Text147]     

	Kriterien Studienabschluss: 
	Datum Anmeldung Abschlussarbeit: tt.mm.jjjj

Geplantes Studienabschlussdatum: tt.mm.jjjj

	Studienverlauf

	Angestrebter Abschluss
	[bookmark: Kontrollkästchen7][bookmark: Kontrollkästchen8][bookmark: Text139]Bachelor |_|      Master|_|      Sonstiges:      

	
Erreichte ECTS-Punkte im aktuellen Studienabschnitt
	[bookmark: Text142]     
	Durchschnittsnote
	     

	Folgende Unterlagen habe ich beigefügt:
	[bookmark: Kontrollkästchen15]|_| Aktueller Notenauszug / Transcript of Records
[bookmark: Kontrollkästchen16]|_| Kopie Anmeldung der Abschlussarbeit
[bookmark: Kontrollkästchen17]|_| Immatrikulationsbescheinigung HS Kaiserslautern für den Förderzeitraum

	Ich bewerbe mich parallel für ein anderes Stipendium
	[bookmark: Text149]|_| nein        |_| ja, Name des Programms bzw. der Programme

	Ich habe bereits eine Förderung während des Studiums erhalten
	|_| nein        |_| ja, Name des Programms bzw. der Programme

	Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben. Eine Änderung teile ich unverzüglich und ohne Aufforderung mit.
	Ort, Datum
	Unterschrift
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