
Bewerbung für einen Erasmus Studienplatz – Department WW 
Persönliche Daten: 
Name: ________________________   Vorname: ______________________ 

Matrikelnr.: ____________________    Geburtsdatum: _________________ 

Adresse (Studium): ____________________________________________ 

Adresse (Heimat): _____________________________________________ 

Telefon (mobil):       _____________________ 

Telefon (Festnetz):  _____________________ 

Email-Adresse (FAU):_______________________   2.Email-Adresse:____________________ 

Studium: 

 

 
Noten / Credit Points: 
Aktuelle ECTS:  _________________   Aktuelle Durchschnittsnote: _____________ 
Bachelorabschlussnote (für Masterstudenten): _________________ 
GOP-Note (für Bachelorstudenten): _____________________ 
 
Fremdsprachenkenntnisse: 
Fremdsprache 1: ______________                             Einstufung: _______________ 

Fremdsprache 2: ______________                             Einstufung: _______________  

 
Angestrebter Auslandsaufenthalt: 
1 Semester                 WS           (Jahr)            SS                (Jahr)                    

       
2 Semester             +  WS + SS            (Jahr)   

 
Präferenz Partnerhochschule 
 

1. _____________________________________ (Wunsch-Uni/ Ort/ Land)  

 

2. _____________________________________ (Wunsch-Uni/ Ort/ Land) 

 

3. ______________________________________ (Wunsch-Uni/ Ort/ Land) 

 

Bewerbungsfrist: 31.1.2019   
 

Füllen Sie das Formular vollständig aus und reichen Sie es persönlich im SSC des Department 

WW ein. WICHTIG: Bitte vorher einen Termin mit Frau Michler vereinbaren! 

susanne.michler@fau.de  

mailto:susanne.michler@fau.de

