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	Formblatt Heidenreich von Siebold-Programm 2011



An den 

Geschäftsbereich Forschung (G1-1)

Robert-Koch-Straße 42

37075 Göttingen 

Antrag auf Förderung im Rahmen des

Heidenreich von Siebold* Programm 2011
(bitte die Vorgaben übernehmen)

	1.
	Antragstellerin:
	

	
	Name und Titel:
	

	
	Vorname:
	

	
	Geburtsdatum:
	

	
	Kinder:
	1. geboren am:

3. geboren am:
	2. geboren am:

4. geboren am:

	
	Abteilung/Institut:
	

	
	Adresse:
	

	
	Telefon:
	E-Mail*:

	
	*Bitte geben Sie eine aktuelle E-Mail Adresse an, da ein Teil der Korrespondenz mit den Geförderten auf diesem Wege erfolgt

	
	
	


	2.
	Habilitationsvorhaben:
	Titel:

	
	
	

	3.
	Beantragte Mittel:
	

	
	Eigene Stelle
	E….
	……..Monate
	……T€

	
	Freistellung von der KV
	E….
	……..Monate
	……T€

	
	Wiss. Personal
	E….
	……..Monate
	……T€

	
	Nichtwiss. Personal
	E….
	……..Monate
	……T€

	
	Sachmittel
	……..Monate
	……T€

	
	Geräte
	……..Monate
	……T€

	
	Sonstiges
	……T€

	
	SUMME
	……T€

	

	*Marianne Theodore Charlotte Heidenreich von Siebold (1788-1859), erste deutsche Frauenärztin

	

	

	Datum und Unterschrift der Antragstellerin
	
	Abteilungsdirektor/in 


Antrag

(Bitte Vorgaben übernehmen; Rahmen individuell anpassen, maximal 10 Seiten)

	I.
	Antragstellerin

Name und Titel:

Vorname:

Geburtsdatum:

Berufsbezeichnung:

Zahl und Alter der Kinder:

In der Abteilung beschäftigt seit:

Angaben zum aktuellen Arbeitsvertrag:

Position (z.B. Assistenzärztin, Wiss. Mitarb. etc.) :

Tarifgruppe (z.B. E14 (W1; C1; Ib); E 13 (IIa) etc.): 

 FORMCHECKBOX 
 Planmittel




 FORMCHECKBOX 
 Drittmittel



	II.
	II. Habilitationsvorhaben

Thema:

 FORMCHECKBOX 
 Kumulative Habilitation geplant
 FORMCHECKBOX 
 Habilitationsschrift geplant

Aktueller Stand des Vorhabens:

Arbeitsplan für den Zeitraum der beantragten Förderung:



	III.
	Publikationsliste der Antragstellerin zum o. g. Habilitationsvorhaben

(ohne Abstracts; Original- und Übersichtsarbeiten getrennt aufführen; vollständige Zitate)



	IV.
	Auflistung aller laufenden und bisher geförderten Drittmittelprojekte der Antragstellerin/des Antragstellers einschließlich Stipendien (Bewilligungsbescheide und Kurzfassungen beifügen).



	V.
	Begründung für die beantragten Mittel

Eigene Stelle:

Freistellung von der KV:

Wiss. Personal:

Nichtwiss. Personal:

Sachmittel:

Geräte:

Sonstiges:



	VI.
	Grundausstattung, die von der Abteilung bzw. einem Kooperationspartner zur Verfügung gestellt wird (z. B. Bereitstellung von Laborplatz; technische Beratung oder Hilfe; personelle Unterstützung, Verbrauchsmittel). Die personelle Unterstützung und die Verbrauchsmittel sind zu spezifizieren.



	VII.
	Besonderheiten/Anmerkungen der Antragstellerin:



	
	25

Erklärung

Hiermit wird bestätigt, dass der vorliegende Antrag von mir selbst verfasst worden ist und dass ich keine anderen Quellen benutzt habe als diejenigen, die in dem Antrag genannt sind.

Unterschrift




Anlage

Richtsätze für die Berechnung der Personalkosten (Stand 1/2011)

	Entgeltgruppe 
nach TV-L
	Vergütungs-/
Besoldungsgruppe
	€ /Jahr

	E 14*
	BAT Ib (A14, C1, W1)
	66.000

	E 13*
	BAT IIa (A13)
	58.800

	E 13*
	BAT IIa /50 %)
	29.400

	E 9**
	BAT Va/b
	50.654

	E 8**
	BAT Vc
	44.404

	E 6**
	BAT VIb
	42.005

	E 5**
	BAT VII 
	40131

	E 3**
	BAT VIII
	35.210

	
	Wissenschaftliche Hilfskraft (mit Abschluss)***
	18.000

	
	Studentische Hilfskraft***
	12.000


*    Richtsätze der DFG

**  Durchschnittssätze zur Aufstellung des Haushalts
*** Die Sätze entsprechen einer maximalen Arbeitszeit von 83 Std./Monat

2011

