- von der kanadischen Schule auszufiillen -

School’s name

and address:
Name und Adresse der
kanadischen Schule:

For presentation to: Studierendenwerk Thiiringen
Zur Vorlage beim: Amt fiir Ausbildungsforderung
Auslandsférderung
PF 100240
07702 Jena

This is to certify that

Hiermit wird bestétigt, dass

pupil’s name:

die/der Schiilerin:

is . .

st admitted and/or enrolled / registered
zugelassen eingeschrieben

as a . . .

als full-time or part-time pupil
Vollzeit- oder Teilzeit-Schiilerin.

Enrolement period:

Einschreibezeitraum: from to

Orientation period:

Orientierungsphase: from to

[dd.mm.yyyy]

Type of School:
Schulart:

School year/Session:
Schuljahr:

[Mark the appropriate boxes and complete the form entirely. Please do not omit something.]

Signature Seal Date

Studierendenwerk Thiringen



