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Musikakademie Frankfurt am Main

Patronatsverein des Dr. Hoch’s

Konservatorium/
Assmann Stiftung Dr. Hoch's Stipendienfonds

Antrag auf Zuwendung
Personliche Daten

| Antragsteller/in |

| Adresse |
‘ Telefonnummer | ‘ E-Mail-Adresse |
| Abteilung | | Hauptfach |

Zuwendungsbegriindung (gegebenenfalls auf zusatzlichem Papier)

Art der Forderung

Unterricht | [ ]25 Min / Woche [ ] 50 Min / Woche

Sonstige

Unterschrift Antragsteller/in

Stellungnahme des Hauptfachdozenten

Unterschrift Dozent/in

Weitere Fordermafdnahmen

[ [

Werden Sie noch durch eine weitere Institution geférdert? | Ja Nein

Falls ja, durch wen?




