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	APPLICATION FORM

FOR HUNGARIAN UNIVERSITY AND RESEARCH SCHOLARSHIP
	BALASSI INSTITUTE

HSB OFFICE
H-1519 Budapest, P.O. B. 385

www.scholarship.hu


	Type of scholarship

Az ösztöndíj típusa
	
	MÖB nyilvántartási szám

HSB Registration number


	applicant’s data
A pályázó adatai

	Family name (as in passport)

Vezetéknév (mint az útlevélben)
	
	[image: image1.jpg]hungarian
scholarship
board




Please, insert your

 photo here

Fénykép helye

	Given name(s) (as in passport)

Keresztnév (mint az útlevélben)
	
	

	Home Country / Citizenship (if different)

Ország/Állampolgárság (ha eltérő)
	
	

	Place of birth (city,country)

Születési hely (város, ország)
	
	

	Date of birth (day,month,year)

Születési dátum

(nap,hó,év)
	
	

	Mother’s maiden name
Anyja leánykori neve
	
	Passport No.

Útlevélszám
	

	Gender

Neme
	Female
 FORMCHECKBOX 

Nő

Male
 FORMCHECKBOX 

Férfi
	Marital status

Családi állapot
	Single
 FORMCHECKBOX 

Egyedülálló
Married
 FORMCHECKBOX 

Házas

	Residence

Állandó lakcím


Country,Postcode 


Ország, irányítószám
	

	
County,Town


Megye, város
	

	
Street,Nr.


Utca, házszám
	

	Postal address (if different)

Levelezési cím (ha eltérő)
	

	E-mail address

E-mail cím
	
	Phone number

(including Area Code)

Telefonszám (előhívószámmal)
	

	Name of Employer, address

Munkahely neve, címe
	
	Occupation

Foglalkozás
	


	APPLICATION’S DATA (type A-E)
A pályázat adatai (A-E típus)

	Host Institution, Faculty

Fogadó intézmény, kar
	Name of the Host

Fogadó személy neve
	Have letter of acceptance

Van-e fogadólevél?

	1.
	
	 FORMCHECKBOX 


	2.
	
	 FORMCHECKBOX 


	3.
	
	 FORMCHECKBOX 


	References’ name (Occupation/Position)

Business phone, E-Mail

Ajánlók neve

(foglalkozás/beosztás)

Munkahelyi telefon, e-mail
	

	Field of Research

A pályázó kutatási területe
	

	Language of instruction

A tanulmányok/kutatás folytatásának nyelve
	

	Planned duration of scholarship

Az ösztöndíj tervezett időtartama
	

	Proposed date of arrival

(day, month, year)

Az érkezés tervezett dátuma
	

	APPLICATION’S DATA (TYpe F)
A pályázat adatai (F típus)

	Name of the course organizer institute

Kurzust szervező intézmény neve
	Title of the course
A kurzus címe 
	Date and duration of the course
Kurzus időpontja, időtartama

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	Reference’s name (Occupation/Position)

Business phone, E-Mail

Ajánló neve

(foglalkozás/beosztás)

Munkahelyi telefon, e-mail
	

	Language of instruction

A tanulmányok folytatásának nyelve
	


	Educational Background

TANULMÁNYI HÁTTÉR

	Higher Education Institution, Location

Felsőfokú tanulmányok intézete, helye
	Years attended (from-to)

Tanulmányok kezdete-vége
	Field of study

Tudományterület

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	Academic degree awarded

Megszerzett tudományos fokozat
	student
 FORMCHECKBOX 
hallgató
Bachelor’s degree
 FORMCHECKBOX 
BA
Master’s degree
 FORMCHECKBOX 
MA
PhD
 FORMCHECKBOX 
PhD

	Language knowledge
NYELVISMERET

	
	excellent

kiváló
	good

jó
	fair

megfelelő
	poor

gyenge
	official exam taken

hivatalos nyelvvizsga kelte
	level/point

szint/pont

	Hungarian

magyar
	
	
	
	
	
	

	English

angol
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Other

EGYÉB

	Have you previously studied or worked in Hungary? If so, please specify

Tanult vagy dolgozott korábban Magyarországon? Ha igen, részletezze!
	

	Have you been a scholarship-holder in Hungary during the past three years? If so, please specify

Volt-e az utóbbi három évben ösztöndíjjal Magyarországon? Ha igen, részletezze!
	

	Are you in the course of applying for any other scholarships? If so, which one(s) and at which institution? 

Jelenleg van folyamatban ösztöndíjpályázata? Ha igen, milyen szervezetnél?
	

	Person to be contacted in case of emergency (name, address, phone, e-mail)

Sürgősségi esetben értesítendő (név, cím, telefonszám, e-mail)
	

	Any other comments

Egyéb megjegyzések
	


I hereby certify that all informations given in this form are true and correct. I understand that I shall be responsible for any expenses which cannot be covered by the scholarship. This form is to be completed in 2 copies in English or Hungarian language (one of them must be original). Forms filled in any other languages will not be processed.

Kijelentem, hogy a fenti adatok megfelelnek a valóságnak. Tudomásul veszem, hogy az ösztöndíj által nem fedezett költségek teljes egészében engem terhelnek. Ezt a kérdőívet 2 példányban magyar vagy angol nyelven kell kitölteni és beküldeni (legalább az egyik példány eredeti legyen). Más nyelven kitöltött pályázati adatlapok nem kerülnek feldolgozásra!

Date

Signature

Dátum


Aláírás



�


A – semester/partial studies (3-10 months)


A - részképzés (3-10 hónap)


B - postgraduate studies (3-21 days or 1-10 months)


B - posztgraduális tanulmányok, kutatás (3-21 nap vagy 1-10 hónap)


C/1 - full PhD programme (36 months)


C/1 - teljes PhD program (36 hónap)


C/2 - partial PhD studies (12 months)


C/2 - doktori részképzés (12 hónap)


D - postdoctoral studies, research (1-10 months)


D - posztdoktori tanulmányok, kutatás (1-10 hónap)


E - research stay (3-21 days or 1-10 months).


E - vezető-oktatói vagy kutatói képzés (3-21 nap vagy 1-10 hónap)


F - summer courses (2-4 weeks)


F – nyári egyetem (2-4 hét)


� In case of graduate or postgraduate studies only applications to state institutions can be accepted.


Részképzésre és posztgraduális tanulmányokra csak állami felsőoktatási intézményekbe lehet pályázni.


� Without the letter of acceptance, the acceptance of the candidate cannot be guaranteed.


Fogadólevél nélkül kétséges, hogy a pályázót a választott magyar fogadóintézménye tudja-e fogadni.


� Undergraduates: February or September


Részképzősök esetében: február vagy szeptember
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