
 
 

Aanvraag bijdrage in kosten van proefschrift    
 

Datum:   
 

Aanvrager:   
 

Naam  

Adres  

Postcode en woonplaats  

Emailadres  

Telefoonnummer  

Bankrekening nummer  

 
 

Betreffende promotie: 
 
Titel  
 
 

Datum verdediging: 
 

Ziekenhuis: 
 
 

Promotor 

 
 

Copromotor(en) 

 
 
 
 

Handtekening: 


