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ANTRAG AUF GEWÄHRUNG EINER STUDIENBEIHILFE FÜR  

☐ das Studienjahr 20……./…….. 

☐ Auslandssemester ……………………….. 

 
ANGABEN ZUR ANTRAGSTELLENDEN PERSON:  

Name: Vorname Nachname 

Adresse: Straße, Ort 

Geburtsdatum: Geburtsdatum 

Telefonnummer: Mobiltelefon 

E-Mail-Adresse: E-Mail 
 

ANGABEN ZUM STUDIUM:  

Studium an der 
(Universität, Fachhochschule, …) 

 

Studienzweig:  
 

BANKVERBINDUNG: 

IBAN: 
 

 

BIC:  
 

BEILAGEN: 
 Aktuelle Inskriptionsbestätigung 
 Familienbeihilfenbescheid 
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DATENSCHUTZERKLÄRUNG 
Mit meiner Unterschrift willige ich ausdrücklich in die elektronische Erfassung und Speicherung der 
angegebenen Daten zum Zweck der Prüfung der Richtlinienkonformität, der Auszahlung des 
Förderungsbetrages und der statistischen Auswertung zu. Eine Weiterverarbeitung für andere als die 
angeführten Zwecke ist grundsätzlich nicht erlaubt. Ausgenommen davon sind 
Weiterverarbeitungstätigkeiten, die in einem offenkundigen Zusammenhang mit den ursprünglichen 
Zwecken stehen. 
 
 

Wolfurt, am Datum   ……………………………………... 
        Unterschrift 


