
                                    
 

Center for International & Comparative Studies (CICS)  
2008‐2009 Funding for Student Internship Application Form 

PLEASE TYPE OR PRINT IN BLACK INK 

SUBMITTED BY 
FULL NAME:  
 
 
MAJOR: 
 
 
YEAR AT UM: 

STUDENT ID#:
 
EMAIL: 
 
 
HOME ADDRESS: 
 

 
HOME PHONE: 

 
 
NAME OF ORGANIZATION: 
 
ADDRESS 
 
CONTACT 
 
PHONE 
 
EMAIL 
 
WEB SITE 
 

DATES OF INTERNSHIP:
 
 
 
COUNTRY: 
 
 
 
CICS RELATED THEME: 

DESCRIPTION OF DUTIES: 
 
 
 
 
 
 
 

SALARY (IF ANY):  AMOUNT REQUESTED FROM CICS:
 

 
COST‐SHARING INFORMATION 

 
FUNDS REQUESTED FROM (UNIT/CONTACT PERSON)  $ REQUESTED  $ CONTRIBUTED 
 
1.     

 
2.     

 
3.     

I UNDERSTAND THAT THIS AWARD MAY BE LISTED IN A CICS, INTERNATIONAL INSTITUTE OR UNIVERSITY PUBLICATION.   
I AGREE TO THE REPORTING REQUIREMENTS LISTED IN THE CALL FOR APPLICATIONS 

                 
APPLICANT SIGNATURE:                      DATE: 
 
 
 
 

 
 

 


