 SEQ CHAPTER \h \r 1BEWERBUNG UM EIN

STIPENDIUM der

„Allgemeinen Hochschulstipendienstiftung für Hörer der 
Medizinischen Universität Innsbruck“

	An die
Abteilung für Lehre und Studienangelegenheiten
der Medizinischen Universität Innsbruck
Schöpfstraße 45
A-6020 Innsbruck

(hier)
	
	Eingangsstempel


Aufgrund der Ausschreibung der “Allgemeinen Hochschulstipendienstiftung für Hörer der Medizinischen Universität Innsbruck“ für das Jahr 2005 bewerbe ich mich um ein vorgenanntes Stipendium und gebe hiezu an:

Name (Vorname, Familienname, ggf. frühere Familienname):

	     
     


Wohnanschrift am Studienort (Straße, Hausnr., Postleitzahl, Ort, Tel.-Nr., Email-Adresse):

	     
     
     
     
     


Geburtsort und -datum:




Matrikelnr.:

	     
	     


Ich bin als ordentliche/er Hörer/in an der Medizinischen Universität Innsbruck inskribierte/er und immatrikulierte/er Studierende/er der Studienrichtung 

	     
     


seit

	 FORMCHECKBOX 
 WS       /       *)

 FORMCHECKBOX 
 SS       *)


Folgende weitere Studien  FORMCHECKBOX 
 werden /  FORMCHECKBOX 
 wurden *) betrieben:

	von
	Bis
	Anstalt
	Studienrichtung

	     
     

	     
     
	     
     
	     
     


Das derzeitige Studium wurde unterbrochen, und zwar

	Von      
	Bis      
	
	Von      
	Bis 


	Familienstand:
	     


	Kinder (Anzahl, Geburtsjahr):
	     
     


Im laufenden Kalenderjahr  FORMCHECKBOX 
 war /  FORMCHECKBOX 
 bin *) ich berufstätig, und zwar

	von
	Bis
	Arbeitgeber
	Beschäftigungsausmaß

	     
     
	     
     
	     
     
	     
     


Kopien  FORMCHECKBOX 
 des Lohnzettels /  FORMCHECKBOX 
 der Lohnzettel *) lege ich bei.

Ich  FORMCHECKBOX 
 bin /  FORMCHECKBOX 
 bin keine *) Studienbeihilfenbezieher/in und lege den Bescheid der Studienbeihilfenbehörde bei (Kopie).

Zu meiner Bewerbung führe ich weiters an (besondere Gründe für die Bewerbung, z. B. Behinderung, Krankheit, usw.; diesbezügliche Unterlagen bitte beischließen):

     
     
     
     
     
     
Weitere Stellen (abgesehen von der Studienbeihilfenbehörde), von denen ich Stipendien/Studienunterstützung o. ä. beziehe:

     
     
     
Ich ersuche, im Falle der Gewährung eines Stipendiums mir dieses auf mein Konto Nummer

     
lautend auf (Kontowortlaut)

     
bei der Kreditunternehmung (inkl. Bankleitzahl)
     
zu überweisen.

Ich erkläre, dass die vorstehenden Angaben richtig und vollständig sind. Ich nehme zur Kenntnis, dass ich das mir gewährte Stipendium zurückzuzahlen habe, falls dieses aufgrund unrichtiger Angaben gewährt wurde.

     






......................................................................

(Ort, Datum)





(Unterschrift des/der Bewerbers/Bewerberin)

Beilagen
Lebenslauf

Studienbestätigung

Österreichischer Staatsbürgerschaftsnachweis (Kopie)

Sammelzeugnis über die bisher abgelegten Prüfungen

Diplomprüfungszeugnisse (Kopien)

Rigorosenzeugnis (Kopie)

Bescheid der Studienbeihilfenbehörde (Kopie)

ev. Lohnzettel der beiden vorangegangen Jahre (Kopie/n)

Lohnzettel der Eltern

2
1
*) Zutreffendes bitte ankreuzen!


