
Form for Freemover students
Formular für Freemover-Studenten

Dieses Formular ist von allen Studierenden auszufüllen, die ihren Aus-
landsaufenthalt außerhalb von Austauschprogrammen der Hochschule
Pforzheim absolvieren.

Date of birth
Geburtsdatum
Country of birth
Geburtsland
Gender
Geschlecht

Female
weiblich

Place of birth
Geburtsort
Nationality
Nationalität
Male
männlich

Permanent home address
Ständige Heimatanschrift
Street
Strasse
ZIP Code
Postleitzahl

City
Stadt

Country
Land

Contact details
Kommunikation
Phone
Telefon
Email
Email
In case of emergency which person (name and phone number) should we contact?
Welche Person soll in einem Notfall verständigt werden (Name und Telefonnummer)?

Mobile Phone
Mobiltelefon

Information about study program in Pforzheim
Informationen zum Studienprogramm in Pforzheim
Faculty 
Fakultät
Study Program
Studiengang
When did you start with this program? (month, year)
Wann haben Sie das aktuelle Studium begonnen? (Monat, Jahr)
Is the study abroad period:
Ist das Auslandsstudium:
Did you already spent a study period abroad?
Haben Sie schon einmal im Ausland studiert?
If yes, at which university?
Falls ja, an welcher Hochschule?

Matrikel
Matrikel

Obligatory part of the program
Pflicht im Studiengang

Voluntary
Freiwillig
Yes
Ja

No
Nein

Information about study period abroad
Informationen zum Auslandsaufenthalt
Name/country of host university
Name der aufnehmenden Hochschule
Start of studies
Beginn des Studiums

End of studies
Ende des Studiums

Bitte fügen Sie hier
ein Passbild oder ein 

geeignetes Digitalphoto
(jpeg, 150 dpi) ein. 

Bitte markieren Sie die
Bilder (entweder schrift-

lich auf der Rückseite
oder durch den Datei-
namen) eindeutig mit
Ihrem Nach- und Vor-

namen.

HOCHSCHULE PFORZHEIM UNIVERSITY

Personal data
Persönliche Daten
Last name
Nachname
First name
Vorname

Hochschule Pforzheim, Akademisches Auslandsamt, Tiefenbronner Str. 65, 75175 Pforzheim
www.hs-pforzheim.de/international
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