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 ANTRAG AUF ERTEILUNG EINES STIPENDIUMS IM RAHMEN DES  
ERASMUS+ - STIPENDIUM DES DAAD  

 
 
  
  
Duale Hochschule Baden-Württemberg Stuttgart 
Auslandsamt 
Jägerstraße 56 
70174 Stuttgart 
 
 
ANGABEN ZUR PERSON 

 
Herr/Frau  

Name: ..............................................................  

Vorname: ......................................................... Staatsangehörigkeit: ........................  

Geburtsdatum: ................................................. Geburtsort: .......................................  

 
ANGABEN ZUM DERZEITIGEN STUDIUM 

Duale Hochschule: ..........................................................................  

Studiengang: ................................................................................... 

Studienbeginn: ................................................................................  

Bisher erreichter Notendurchschnitt: .............................................. 

Ausbildungsstätte: 

.......................................................................................................................  

Monatliche Ausbildungsvergütung (netto): ..............................................................€  

 

ANGABEN ZUM GEPLANTEN STUDIENAUFENTHALT / PRAXISAUFENTHALT 

Hochschule/Gasteinrichtung/Gastfirma: 

...................................................................................................................... 

Adresse: 

…………………………………………………………………………………………………………………. 

Land: 

…………………………………………………………………………………………………………………. 

Studienfächer/Studiengang/Arbeitsbereich: 

.......................................................................................................................  

Zeitraum: ....................................................................................................... 
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Zweck des Aufenthaltes: 

....................................................................................................................................................  

.................................................................................................................................................... 

 

IHRE ANSCHRIFT IN DEUTSCHLAND (HEIMATADRESSE)  

........................................................................................................  

(Straße / Hausnr. / PLZ / Ort)  

........................................................................................................  

(Tel. / E-Mail)  

 
 
 
 
 
 
 
...................................................................  ...................................................................  
(Ort, Datum)       (Unterschrift) 

 

__________________________________________________________________________ 

Folgende Unterlagen sind dem Antrag beizufügen: 

 Antrag 

 Notenbescheinigung 

 Sprachnachweis 


