KSTW_UA_0420_1S

Umzugsantrag

Kélner Studierendenwerk
Abteilung Studentisches Wohnen
Universitatsstr. 16

50937 Koln

O .
KOLNER
STUDIERENDEN
WERK

Name, Vorname Datum

Geburtsdatum Mieter-Nummer

Sehr geehrte Damen und Herren,

ich bitte um Genehmigung meines Antrags auf Umzug

in das Studierendenwohnheim

alternativ in das Studierendenwohnheim

inein
mobliertes Zimmer unmobliertes Zimmer mobliertes Apartment

unmobliertes Apartment

Begriindung

Mit freundlichen Grif3en

Ort, Datum Unterschrift
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