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Anmeldeformular / Application Form

Name/ Surname:

Vorname/ Name:
Staatsangehorigkeit/ Nationality:
Geschlecht/ Sex: Mann/male
Geburtsdatum/ Date of birth:
Studienfach/ Subject of Study:
Sprachkenntnisse/ Languages spoken:
Hobbys & Interessen/ Hobbies & Interests:
Adresse/ Address in Bochum:

Telefon/ Telephone:

E-Mail:

Bitte hier abgeben oder senden an / Please hand in here or send to
AKAFO-Kulturbiiro boSKop
Wohnheim Sumperkamp
Zimmer 21, Klingelnummer 21
Sumperkamp 9 —15

44801 Bochum

PDF per E-Mail an uns schicken / send PDF as e-Mail

Kontakt / contact:
hanna.dziuba@akafoe.de oder / or mustafa.akpinar@akafoe.de

Weitere Informationen unter / For further information visit:
www.akafoe.de/boskop
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