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Ansøgningsskema til eksamenstilmelding som selvstuderende 
 

 
Til brug for selvstuderende, som ikke ønsker at følge undervisning men kun blive eksamineret/bedømt. 

 

 

1. Jeg søger godkendelse til, som selvstuderende, at deltage i eksamen/bedømmelse på: 

 

Uddannelsens navn: ______________________________________________________________________ 
 

Semester/modul/enkeltfag: _________________________________________________________________ 
 

_______________________________________________________________________________________ 
 

Jeg ønsker at blive eksamineret/bedømt: □ i forårssemesteret  20_____ (ansøgningsfrist 1. februar) 

   □ i efterårssemesteret 20_____(ansøgningsfrist 1. september) 
 

 
 

2. Personlige oplysninger 

CPR-nummer: □□□□□□ - □□□□ 
 

Fornavn(e):___________________________________Efternavn_____________________________ 
 

Gade/vej:_________________________________________________________________________ 

Postnr.:____________  By:___________________________________________________________ 

 

E-mail: _________________________ Tlf. privat: ______________ Tlf. arbejde_________________ 

Statsborgerskab: Dansk  □    Andet  □ Hvilket land: __________________________________ 

Stilling: __________________________ Arbejdspladsens navn: ______________________________ 
 

Gade/vej: ________________________________________________________________________ 
 

Postnr.:_______________  By: _____________________________________________________________ 
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3. Betalingsoplysninger  
 

(Udfyldes, hvis fakturaen skal sendes til din arbejdsgiver, også hvis det er i form af en elektronisk faktura. 

Bemærk: Hvis vi skal udsende en elektronisk faktura til din arbejdsgiver, skal både CVR-nr. og EAN-nr. udfyldes) 

CVR-nummer: □□□□□□□□ 

Virksomhedens navn:________________________________________________________________ 
Gade/vej:_________________________________________________________________________ 

Postnummer:____________________By:_______________________________________________

EAN-nummer: □□□□□□□□□□□□□  

Person eller anden reference:__________________________________________________________ 

 

Ordre- eller rekvisitionsnummer:________________________________________________________ 

 

 
 

4. Dato og underskrift 

 

Dato:________________Underskrift___________________________________________________ 

 

 
 

Returadresse 

 

Aalborg Universitet 

Studieservice, Efteruddannelse 

Postboks 159 

9100 Aalborg 

 

Eller send skemaet via e-mail som vedhæftet PDF fil til efteruddannelse@aau.dk.   


