GOTEBORGS UNIVERSITET
SAHLGRENSKA AKADEMIN

ANSOKAN OM RESEBIDRAG FOR DEITAGANDE I KURS | APPLICATION FOR TRAVEL GRANTS

Efternamn och fornamn | Family name and given name

Personnummer | civic registration number

Adress | Address

Postaummer | Postal code | Ort | City

E-post | E-mail

Telefon inkl riktnr | Phone incl area code

Avdelning eller enhet | Department

Vilj ett alternativ | Select one option

Institutionen f6r medicin | Institute of Medicine
Institutionen for neurovetenskap och fysiologi |

O0000O0

Avdelning eller enhet | Department.

Institutionen for biomedicin | Institut of Biomedicine
Institutionen for de kliniska vetenskaperna | Institute of Clinical Sciences

Institute of Neuroscience and physiology

Institutionen for odontologi | Institute of Odontology
Institutionen for virdvetenskap och hilsa | Institute of Health Care Sciences

Anstkan avser | The application refers to

Kurstitel | Course title

Hagskola | University

Ort/Land | City/Country

Kursens omfattning( hgskolepoing) | Duration of the

course (higher educational credits

Kursens lingd (timmar/dagar/veckor) | Course length
(hours/days/wecks)

Nivi (grund(A-B) avancerad (C-D), forskarniva, | Level:
first cycle, second cycle and third cycle)

Tidpunke | Time

Kursens uppliggning (foreldsningar, gruppévningar, laborationer, enskilt handlett arbetet, sjilvstindigt arbete — ange
om méjligt antal timmar) | Organization of the course (lectures, exercises, laboratory experiments, individual work by a

tutor, individual independent work — if possible state hours)

Litteratur (I forekommande fall) | Literature (if available)

Kostnadsberikning | Cost estimate
Resa | Travel

Uppehille | Lodging

2009-10-15




Efternamn och férnamn | Family name and given name

Personnummer | Civic registration number

Har resebidrag sokts eller erhillits frin annan anslagskilla? | Travel grants has been applied for or received from another

Sfunding source
] Nej | No
] Ja| Yes ...Vilken anslagkilla? | What funding source?

Underskrifter | Signatures

Sokandens underskrift | Signature

Datum och namnfértydligande | Date and clarification

Handledarens yttrande | Comments by supervisor

Handledarens underskrift | Approved by supervisor,

signature

Datum och namnfértydligande | Date and clarification

Sista ansokningsdag;
7 juni (hostterminen), 7 december (virterminen) |

Last day to apply:
7 June (autumn), December 7 (spring semester)

Skickas till | Send to

Akademikansliet
Box 400
405 30 Géteborg

2009-10-15
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