INGENIGR C.A. MOLLERS UDDANNELSESFOND

sekretariatet

Fulde navn:

ANSQOGNINGSSKEMA

Stilling:

Adresse:

Postnr. og by:

E-mailadr.:

Mobiltlf.-nr.:

Gift (seet X): [ ]

Ugift (seet X): | [ CPR-nr.:

Hvis ansat péa et veerft, angiv hvilket og stilling:

Lever ansggerens foraeldre? Er den ene eller begge afgaet ved deden? | sa fald hvornar?

Hvis ansggerens mor eller far er eller har veeret ansat pa et dansk skibsveerft angives veerft, stilling, navn og

alder.

Hvilken uddannelse gnskes?

Uddannelsens pabegyndelse og varighed (skensmaessigt):

Hvis uddannelsen er pabegyndt, angiv forventet restleengde til uddannelsens afslutning:

Har ansggeren tidligere sggt stipendium fra uddannelsesfonden, hvis ja hvornar?

Har ansggeren tidligere modtaget stipendium fra uddannelsesfonden?

Naermere, kortfattet motivering for ansggningen:

Bankoplysninger:

Reg.-nr.

Kontonr.

Vi gor opmaerksom pd, at belobet vil blive opgivet til skattevaesenet som B-indkomst.

Sted:

Dato:

Ansggerens underskrift:
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