
 
 Al korrespondance bedes adresseret til skolen og ikke til enkeltpersoner 

 

  Teknikimik Ilinniarfik 
K              Kollegieadministrationen  
                 Postbok 1001  -  3911 Sisimiut 

                 Telefon: +299 86 16 00  -  si@kti.gl 

 

 

Kollegiemut / inissiamullu qinnuteqaat. 

 

Illoqarfik angerlarsimaffigisaq – Hjemby 
Illoqarfik angerlarsimaffigisaq: 

Hjemby: 

 

Illoqarfigisami najugarisaq: 

Hjemby adresse: 

 

           

 Paasissutissat ilinnut tunngasut  

 

Sooq inissinneqarnissat kissaatigaajuk/Hvorfor ønsker du bolig 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Qinnuteqartup atsiornera/Ansøgerens underskrift:__________________Ulloq/Dato: ________ 

Ateq/navn:  

 

Cpr.nr.: 

Najugaq/bopæl: 

 

Tlf./mobil: 

Email adresse: 

Ilinniagaq/uddannelse: 

 

Aallartiffik/start: 

               

Naammassiffissa/

afsluttes: 

 

Uppernarsaat sungiusarfimmiit 

ilangunneqassaaq 

 

Bekræftelse fra læreplads skal medtages 

Aappaqarpit: 

Har du samlever: 

Aap: 

Ja: 

Naamik: 

Nej: 

 

 

Aappaqarpit atia: 

Samleverens navn: 

 Cpr.nr.:  

Meeraqarpit: 

Har du børn: 

Aap: 

Ja: 

Naamik: 

Nej: 

 

Barnets navn:  Cpr.nr.:   

 

 

 

 Cpr.nr.:  
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