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FORMULIER C3
De verstrekte inlichtingen zullen worden gebruikt voor de beoordeling van uw kandidaatstelling en voor de administratieve begeleiding van uw tewerkstelling als lid van het academisch personeel van de K.U.Leuven. U kan uw inzagerecht overeenkomstig artikel 10 van de wet van 8 december 1992 uitoefenen op schriftelijk verzoek.

Kandidaatstelling voor een mandaat van assisterend of bijzonder academisch personeel

	1. Voor welk mandaat stelt u zich kandidaat?


Overloop met de tab-toets alle invulvelden of klik met de muis in het gewenste aankruisvakje ( FORMCHECKBOX 
) of dubbelklik op het invulveld.

Kenmerk (cfr. lijst van vacatures):    ........................................
Project:
................................................................................
Faculteit:
................................................................................
Departement:
................................................................................
Afdeling:
................................................................................
	2. Uw Persoonsgegevens


	NAAM:
	................................
	Officiële
Voornamen:
	.....................................

	
	(in drukletters)
	Roepnaam:
	.....................................



Geboortedatum:
...........
Geboorteplaats: ..................................................
Nationaliteit:
.....................................
Geslacht:  FORMCHECKBOX 
 man    FORMCHECKBOX 
 vrouw


Officieel adres:

Straat en huisnummer:
............................................................
Postnummer en gemeente:
............................................................
Telefoon-/fax-/GSM-nummer:
................... 

E-mailadres:
............................................................

Verblijfadres (indien verschillend van officieel adres)

Straat en huisnummer:
............................................................
Postnummer en gemeente:
............................................................
Telefoon-/fax-/GSM-nummer:
...................
E-mailadres:
............................................................

Identiteitskaartnummer:
....................
Rijksregisternummer (verplicht in te vullen):
............................................................
(niet Belgen: voeg een kopie van uw identiteitskaart of paspoort bij)
Personeelsnummer aan de K.U.Leuven indien u er reeds eerder in dienst was: ...................
	3. Uw gezinssituatie


 FORMCHECKBOX 

ik ben ongehuwd

 FORMCHECKBOX 

ik ben sinds ...................  gehuwd met ..................................................
geboren te  .......................................  op ...................
nationaliteit ..................................................
 FORMCHECKBOX 

ik woon sinds ...................  wettelijk samen met ..................................................
geboren te  .......................................  op ...................
nationaliteit .................................................. 

Heeft uw partner een beroeps-/vervangingsinkomen:  FORMDROPDOWN 


Werkt hij/zij 
 FORMCHECKBOX 
 als werknemer:  FORMDROPDOWN 
   FORMCHECKBOX 
 als zelfstandige:  FORMDROPDOWN 

Bedraagt het beroepsinkomen van uw partner met wie u gehuwd bent of wettelijk samenwoont minder dan 157,41 € netto/maand:  FORMCHECKBOX 
 ja       FORMCHECKBOX 
 neen
	4. personen fiscaal ten laste


A. KINDEREN


Naam en voornaam
Geboorteplaats en –datum
Indien meer dan 66% gehandicapt plaats x

1. .................................................................................................................
2. .................................................................................................................
3. .................................................................................................................
4. .................................................................................................................
5. .................................................................................................................
B. ANDERE PERSONEN
.................................................................................................................
	5. kinderbijslag


Bent u ingevolge uw vorige arbeidsprestaties aangesloten bij een kinderbijslagfonds?   FORMCHECKBOX 
 ja       FORMCHECKBOX 
 neen
	6. Uw Financiele rekening


Naam financiële instelling: ..................................................
Uw persoonlijke financiële rekening: ...................
Indien het een buitenlands rekeningnummer betreft, vraag aan uw bank: IBAN nr.*: ..............................









BIC nr.: ..............................
*Verrichtingskosten ten uwen laste indien IBANnummer niet ingevuld

	7. UW studies
	Gelieve er bij het invullen via PC voor te zorgen dat deze pagina nog op 1 blz. kan


(*) Gebruik indien mogelijk de volgende graadcodes (anders een percentage vermelden): 
NG=niet geslaagd; GNG=gelijkgesteld met NG; G=geslaagd; V=voldoening; O=onderscheiding; GO=grote O, GSO=grootste O; GSO+F=GSO met felicitaties van de jury. 

	Academie​jaar
	Studierichting
	Onderwijs​instelling
	BehaaldE GRAAD (%)
	Datum diploma

	Einddiploma secundair onderwijs

	     
	     
	     
	     
	     

	HOGER ONDERWIJS 
ieder studiejaar afzonderlijk vermelden (ook bisjaren); alle diploma’s opgeven,
ook voortgezette opleidingen (doctoraat enz.)

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	
	
	
	
	


	8. Uw loopbaan
	Gelieve er bij het invullen via PC voor te zorgen dat deze pagina nog op 1 blz. kan


Vorige tewerkstellingen, nevenactiviteiten, beurzen, ook eventuele werkloosheidsperiodes, in chronologische volgorde vermelden.

	Naam en adres van
instelling of werkgever
	Datum van indienst​treding
	Datum van uitdienst​treding
	Uitgeoefende functie
	Voltijds / deeltijds %

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	
	
	
	
	


	9. Uw wetenschappelijke activiteiten


Wetenschappelijke activiteit: aard en domein van de wetenschapsbeoefening.

..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
Studieverblijven in studie- en navorsingscentra, in het buitenland of in België (nauwkeurig aanduiden).

..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
Wetenschappelijke onderscheidingen (met vermelding van datum).

..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
Wetenschappelijke publicaties (eventuele lijst als bijlage toevoegen)

..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................





Datum en handtekening

versie 05/2006

1
versie 04/2005

2

