STUDIERENDENWOHNHEIM DER EKVW

Ev. Kirche von Westfalen
Okumenisches Volkeningheim
Breul 43

D-48143 Minster
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Okumen. Studierendenwohnheim der EKyW

Tel: 0251 4832-0

Mobil: 0170 7149 574
www.esg-muenster.de
volkeningheim@esg-ms.de

Datum:
Bewerbung
. []Sommersemester
fur das , 20
|:|W|ntersemester —

Wichtige Hinweise:
Abgabetermin fir das Sommersemester: 15.1. (in begriindeten Ausnahmen 10.3.)
Abgabetermin fiir das Wintersemester: 15.6. (in begriindeten Ausnahmen 10.9.)
Bitte beifiigen: Kurzer tabellarischer Lebenslauf, gern mit Foto

Bitte keine(!) weiteren Referenzen Zeugnisse etc.

Alle Daten und Angaben werden vertraulich behandelt.

1. Personalien

Name: Vorname: Geburtstag:

Familienstand: Konfession: Geschlecht: deutsche Staatsbirgerschaft:
Ja[ ] Nein[]
andere Staatsblrgerschaft:
Ja[] Nein[]
Wenn ja, welche:

Telefon: E-Mail:

Semesteradresse (wenn vorhanden): Heimatadresse:

2. fruhere Berufstatigkeit oder - Berufsausbildung

3. jetzige bzw. angestrebte Ausbildung

Studienfach:

Studienbeginn:

Name der Hochschule:

bisherige Semesterzahl:




4. Welche Interessen und Hobbys mochtest Du im Wohnheim weiter pflegen?
(max 500 Zeichen oder 50 Worter)

5. Welches soziale oder andere Engagement mochtest du im Wohnheim weiter
betreiben? (max 500 Zeichen oder 50 Worter)

6. Warum mochtest du im Volkeningheim wohnen und was mochtest du zum
Leben im Wohnheim beitragen? (max 500 Zeichen oder 50 Worter)

7. Krankheiten/ korperliche Beeintrachtigungen (rollstuhigerechte Flure sind vorhanden)

8. finanzielle Situation (kann evtl. in die Auswahlentscheidung mit einbezogen werden)

Beruf des Vaters: Beruf der Mutter:

Wie finanzierst du dein Studium?

Mittel der Eltern? Stipendium?

BAfoG? Sonstige Einkunfte?

Anzahl der in der Ausbildung befindlichen Geschwister:

Vielen Dank fur deine Bewerbung.
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