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Anmeldeformular/ Application Form

Pro-Buddy-Programm
	Kontaktdetails/ Contact Details

	Vorname/ Name
	

	Nachname/ Surname
	

	Nationalität/ Nationality
	

	Geschlecht/ Sex
	weiblich/ femal​​​e ____      männlich/ male ____

	Geburtsdatum/ Date of Birth
	

	Studienfach/ Subject of Study
	          

	Sprachkenntnisse/ Languages Spoken
	

	
	


	Kontaktadresse in Bonn/ Address in Bonn

	Straße/ Street
	

	PLZ & Ort/ Postcode & Town
	

	Telefon/ Phone
	

	Email
	


	Buddy-Wunschprofil/ Preference Profile of Buddy

	Geschlecht/ Sex
	weiblich/ female ____      männlich/ male ____

	Studienfach/ Subject of Study
	

	Nationalität/ Nationality

(needs to be filled-in by Germans only)
	


Hiermit bestätige ich, dass ich am Pro-Buddy-Programm teilnehmen werde und ich gebe mein Einverständnis, dass meine persönlichen Daten an andere Teilnehmer weitergegeben werden dürfen.
I hereby confirm that I want to participate in the Pro-Buddy-Program. My personal data can be made available to other participants of the program.

__________________________________________________________​​​​
   Ort, Datum/ Place, Date




Unterschrift/ Signature




