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1. Angaben zur Person

Name Vorname

Titel Geburtsdatum
E-Mail Tel.

Tel. (mobil)

Ich bin

O W1-Professorin (nicht durch das WISNA-Programm finanziert)

O Postdoktorandin und arbeite aktuell an meiner Habilitation. Meine Promotion habe ich am
abgeschlossen.

"*IFGPZ

o oy 00 q
m unlvers“.at Forschen mit Hilfskraft | Antragsformular
kOblenz Seite 1von 4

Zentrale wissenschaftliche Einrichtungen



2. Angaben zum Tatigkeitsbereich

W1-Professorinnen:

Beginn der Tatigkeit an der Universitat Koblenz:

Datum
Fachbereich und Fach
Titel / Thema der aktuellen Forschung
Habilitandinnen:
Beginn der Habilitation an der Universitat Koblenz:
Datum

Fachbereich und Fach

Titel der Habilitation

W1-Professorinnen und Habilitandinnen:
Beschreiben Sie bitte kurz, bei welchen Tatigkeiten Sie Unterstititzung durch eine Hilfskraft bendtigen und wie dies
innerhalb lhrer aktuellen Forschungs- und Publikationstatigkeit zu verorten ist.
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3. Angaben zur Hilfskraft (mit Bachelor-Abschluss)

Beantragte Laufzeit des Hilfskraftvertrages:

Beginn: Ende:

Stunden/Woche: Monate:

Wird eine Laufzeit kiirzer als 12 Monate beantragt, ist hierfur dem Zeit- und Arbeitsplan eine entsprechende
Begriindung beizufiigen.

Geplante Aufgaben fur die Hilfskraft:
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Datenschutzhinweis:

Die von lhnen eingereichten Bewerbungsunterlagen werden ausschlieBlich fur das Auswahlverfahren verwendet
und nach dessen Abschluss datenschutzkonform vernichtet.

Ich versichere, dass die im Antrag gemachten Angaben wahrheitsgemalR und vollstandig sind.

Datum Unterschrift

Anlagen einzureichen von Antragstellenden (Zutreffendes bitte ankreuzen):

O Anschreiben mit Begrindung der Bewerbung (handschriftlich/digital unterschrieben)
O Antrag ,Forschen mit Hilfskraft” (handschriftlich/digital unterschrieben)

O Wissenschaftlicher Lebenslauf (inkl. Publikationsliste)
a

Zeit- und Arbeitsplan fur den Einsatz der Hilfskraft innerhalb des Forschungsprojekts bzw. der
Publikationserstellung wahrend des beantragten Forderzeitraums. Bei Beantragung eines Forderzeitraumes

kiirzer als 12 Monate ist ferner eine entsprechende Begriindung beizufiigen.

O Habilitandinnen: Gutachten der*des Betreuerin*Betreuers des laufenden Habilitationsvorhabens bzw. der*des

Vorgesetzten

Bitte beachten Sie Folgendes:

e Es konnen nur vollstandig ausgeflllte Antréage mit vollstandigen Anlagen im Vergabeverfahren bertcksichtigt

werden.
Bitte reichen Sie Ihre Bewerbungsunterlagen - zusammengefasst in einer PDF-Datei - ausschlielich per E-Mail ein.
Die Programmkoordination steht Ihnen flr Ruckfragen zur Verfigung:

Solveig Schartl

Programm NaWi - Fir (Nachwuchs-)Wissenschaftlerinnen

Interdisziplinares Forschungs-, Graduiertenférderungs- und Personalentwicklungszentrum
Telefon: +49 (0)261/287-2968

E-Mail: nawi.ifgpz[at]uni-koblenz.de
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