INSCHRIUFFORMULIER MINOREN EN KEUZEVAKKEN

Vul dit formulier in en stuur het vervolgens via de post of e-mail naar het studiepunt van
de opleiding die de vakken aanbiedt die je wilt volgen. Vergeet niet de gevraagde
bescheiden mee te sturen. Het adres van de studiepunten is te vinden op de website.

D Ik sta ingeschreven aan de volgende Universiteit: .......ccccoveveveeerineveccese s e,
Mijn collegekaart NUMMET: ......ccueeevrineiercirece e
o Bachelor opleiding: ........ccooveneeecinenrecee e
O MaSter Programma: ......ceeueeeerireeerineeisireeesise et es e et eseseaens

Ik sta ingeschreven aan de volgende Hoger Onderwijs Instelling:
Naam van HBO: ....c..cueiiee e

0 Bachelor opleiding: ......ccccoeeeveeineieeee e
O MaSter Programma: .....ccceceereeeereeenseensssenssessssssssssssesssssesens

0 Ik ben een PhD student aan de volgende universiteit: .........ccoevvveieneincenene e

Ik wil mij inschrijven voor de volgende cursussen:

®  CUISUS L ittt sttt st e e s s e e ra st sae et e e sbe st aes e s
®  CUISUS 21 it ceisrteesste st eettes st st et e e st ste e esaes st e stesa et e saesbe et aessenns
®  CUISUS 3 i cetretees st st cet e st ese e e b ste st ae st st sa e et e saesbe et aessann
O CUISUS 4 ittt sttt sttt st s ea et st et e sbeennaes e e s

Deze cursussen maken onderdeel uit van de volgende minor/major (naam):

Persoonlijke gegevens:

NGAM: e e e e e

AV/eTo1 ¢ oF-T- 10 LS Man/Vrouw

Geboortedatum: ......ccoceevivveeineene Geboorteplaats: ...,
Nationaliteit: .....coceeeeernvereircrece e

AAIES! ittt ettt ettt e ettt st be s e et be st eae e

[Ty (oo e [ WOoOoNPIaats: .o s
TelefOONNUMMET: ...ttt sttt e st s b e e sees

E-mM@ils e e s e bt e st e

Datum: Handtekening:

Voor Studentzaken Universiteit Utrecht:
Registratiedatum: Verantwoordelijke medewerker:
Studentnummer:




REGISTRATION FORM ELECTIVES

Please complete this form and send it, including the necessary annexes, to the appropriate
address; both indicated on the webpage!

D I am a student at the University of: ........cccoeervineinnncecne e
My college card number: .......ccoceoeviriiennnecenece s
O Bachelor degree: ......ccocoeevvncenenneeinencee e
O MaSter degree: ...ttt e

| am a student at an Institute of Higher Education

[

Name of the INSLITULE: ..o e
My college card NUMDET: .......ccovvevieecereeeeee e
O Bachelor degree: .......ccoevveeecceveevecerierce e
O MaSter deBree: ..ottt e

0 I am a PhD student at the University of: ..o

| would like to register for the following courses:

®  COUISE Li ottt sttt et e e st e st e et sbean e e e sresre e
O COUISE 2: ittt ettt sttt she et e be s st sae b aes e sbeasnaesbanseesaees
8 COUISE 31 ottt sttt sttt et e e n e e st e et e st sbeasn e e e stesre e
8 COUISE A ittt sttt et e et st e aeb et sbeenae e seesbe s

These courses belong to the following minor/major (name of minor/major):

NAME! it s s

FIrst NAmMe: oo eereer s Male/Female (circle)

Date of birth: ....cccoeveeeeveane Place of birth: ......ccooveeniiceceeee
Native Country: ...cccccvveveeveenerne e Nationality: ...cccoeeeeveivinieieieenens

AQAISS: ..ttt ettt e s s et e s e

AT o ToloTe [CHN S ity e s e

Phone NUMDBET: ..ottt e e e

E-mMail: e e e

Date: Signature:

For Student Affairs:
Date of registration: Registered by:
Student number:




