Staatliche Hochschule

o cosatun karrane 111 11

Bewerbung um einen Austauschplatz
Name, Vorname:

Email:

Geburtsdatum:

Fachbereich:

Fachsemester:
Gewiinschte Partnerhochschule:
Gewiinschter Zeitraum (WiSe oder SoSe):

Bereits in Anspruch genommene ERASMUS-F6rderung:

Keine ... Monate

Datum und Unterschrift der/des Studierenden

Nominiert fur:

(wird vom International Office ausgefillt)



