FELVÉTELI ADATLAP

(Nyomtatott betűvel kérem kitölteni!)

Budapest, 2026. június 30.

Név:
Születési helye: 
Születési ideje (év/hónap/nap): 
Állampolgársága: 
Anyja leánykori neve:
Állandó lakcíme: 

Irsz.: 

Helység:

Út/utca/krt. hsz.:

E-mail cím: 
Telefon: 
Értesítési címe (csak eltérés esetén): 

Irsz.: 

Helység:

Út/utca/krt. hsz.:

Diplomát kiállító intézmény rövidített neve (betű kódja): 

Abszolutórium kiállításának ideje (év/hónap/nap): 

Diploma kiállításának ideje (év/hónap/nap):

Diploma minősítése:

Mely képzési formára jelentkezik?

szervezett ösztöndíjas képzés/szervezett önköltséges képzés/egyéni képzési rend*
Nyelvtudása: 

1. Nyelv:


Szint/típus:

Okirat száma, kelte:

2. Nyelv:


Szint/típus:

Okirat száma, kelte:

TDK dolgozat címe:

TDK dolgozat címe:

TDK dolgozat címe:

Kari TDK-n elért helyezés:

Év:
Kari TDK-n elért helyezés:

Év:
Kari TDK-n elért helyezés:

Év:
OTDK dolgozat címe:

OTDK dolgozat címe:

OTDK dolgozat címe:

OTDK-n elért helyezés:


Év:
OTDK-n elért helyezés:


Év:
OTDK-n elért helyezés:


Év:

év demonstrátori tevékenység, 




 a Tanszéken 

év demonstrátori tevékenység, 




 a Tanszéken 

I. Belföldi ösztöndíj megnevezése: 


Ösztöndíj időtartama (félév):

II. Belföldi ösztöndíj megnevezése:


Ösztöndíj időtartama (félév):

III. Belföldi ösztöndíj megnevezése:


Ösztöndíj időtartama (félév):

I. Külföldi ösztöndíj megnevezése:

Intézmény, város, ország megnevezése:

Ösztöndíj időtartama (félév):
II. Külföldi ösztöndíj megnevezése:

Intézmény, város, ország megnevezése:

Ösztöndíj időtartama (félév):
III. Külföldi ösztöndíj megnevezése:

Intézmény, város, ország megnevezése:

Ösztöndíj időtartama (félév):
I. Szakmai publikáció címe:

Megjelenés helye:

Megjelenés ideje (év/hónap):

II. Szakmai publikáció címe: 
Megjelenés helye: 
Megjelenés ideje (év/hónap):

III. Szakmai publikáció címe: 
Megjelenés helye: 
Megjelenés ideje (év/hónap):

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek, és tudomásul veszem, hogy a valótlan adatok közléséből származó hátrányok engem terhelnek,  valamint hozzájárulok, hogy szükséges adataimat az Egyetem a Doktoranduszok Országos Szövetségének rendelkezésére bocsássa.

Felvételi adatlaphoz csatolt dokumentumok száma:

Keltezés helye, ideje: 








    aláírás

* A megfelelő szöveg aláhúzandó.
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