
Ansøgning om tilskud til HD2-UDDANNELSE 

FULDE NAVN 

CPR. NR.  

E-MAIL

NAVN PÅ ARBEJDSGIVER 

CVR-NUMMER PÅ ARBEJDSGIVER 

TITEL PÅ HØJEST FULDFØRTE UDDANNELSE 

På hvilken HD-uddannelse ønsker du at søge om tilskud i efterårssemesteret 2020? 

Jeg har tidligere modtaget følgende tilskud fra Omstillingsfonden til deltagelse i akademi- eller 

diplommoduler med opstart i kalenderåret 2020 (Hvis der ikke er modtaget tilskud, anføres "0") 



Hvis du har modtaget tilskud fra Omstillingsfonden i kalenderåret 2020, angiv på hvilken 

uddannelsesinstitution du tog akademi- eller diplommodul(er) her (Har du ikke deltaget i nogle anføres 

”ingen”) 

Hvis du har modtaget tilskud fra Omstillingsfonden i kalenderåret 2020, angiv til hvilket akademi- eller 

diplommodul(er) her (Har du ikke deltaget i noget anføres ”ingen”) 

Jeg bekræfter, at jeg ikke tidligere har gennemført en Akademi-, Diplom-, Erhvervsakademi-, 

Professionsbachelor- eller anden tilsvarende videregående uddannelse (Enkelte eller flere bestående 

akademi- eller diplommoduler opfattes ikke som en gennemført videregående uddannelse, så længe en hel 

uddannelse ikke er gennemført). 

Jeg bekræfter at være i beskæftigelse som medarbejder på hel- eller deltid i Danmark (ikke selvstændig). 

Jeg er klar over, at denne ansøgning kun vil blive behandlet, hvis den er uploadet i Ansøgningsportalen i 

forbindelse med en tilmelding til HD2. Da blanketten indeholder personfølsomme oplysninger, må den ikke 

sendes pr. mail.  

Jeg erklærer pr. dags dato herved på tro og love at ovenstående oplysninger er korrekte, og jeg giver 

samtidig samtykke til at oplysningerne videregives til Styrelsen for Institutioner og Uddannelsesstøtte til 

administration og kontrol af Omstillingsfonden. Jeg giver samtidig samtykke til, at Styrelsen for Institutioner 

og Uddannelsesstøtte må indhente oplysninger fra andre offentlige myndigheder om uddannelsesbaggrund 

til kontrol af tilskudsbetingelserne for fonden. 



Digital eller manuel underskrift 

Dato 
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