KHK-HIAS Fellowship Application Form -
Kate Hamburger Kolleg "Rohstoffwelten - Kulturen im Umbruch"
University of Kassel

Personal Information

Informaciones personales / Informations personelles

Title
Titulo / Titre

please select

Name

Apellido / Nom

Surname

Nombre / Prénom

Date of birth

Fecha de nacimienfo / Date de naissance
Home address

Direccion personal / Adresse du domicile

English please select
Language skills
Conocimientos linguisticos / Connaissances linguistiques German please select
French please select
Spanish please select
Affiliation
Afiliacion/ Affiliation
Office address

Direccion profesional / Adresse professionelle

Accompanying persons/family members

Miembros de la familia/acompafantes / Membres de famille/personnes accompagnantes

Do you infend fo travel with family members? O Yes O \o

¢Desea viajar con un miembrao de su familia? / Avez-vous l'intention

de voyger avec des membres de votre famille?

i i ?
How many family members will accompany yous please select
¢Cuantos miembros de su familia lo acompafaran? / Combien de
membres de votre famille vous accompagneront?
Relation

Vinculo de parentesco / Lien de parenté




Fellowship Information
Informacion sobre la beca / Informations sur les bourses

profil area please select
Afiliacion prevista / section profil

length of the fellowship

months / meses / mois 10
Duracion seleccionada para la estancia /
Durée préféree du sejours de recherche

From de 01-10-26
preferred period of the fellowship
Periodo seleccionado para la estancia / ]

until /s

Période préferée du sejours de recherche




	german: [please select]
	english: [please select]
	french: [please select]
	spanish: [please select]
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	family: Off
	relation_familymember: 
	beginning_af_date: 01-10-26
	end_af_date: 
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	name: 
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	intendet_affiliation: [please select]
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