Förderung aus Mitteln des Frauenförderpreises der Fakultät für Mathematik, Physik und Informatik - Antrag auf einmalige Förderung der wissenschaftlichen Qualifizierung/ Forschungsarbeit mit Kind/ern bis zur Höhe von 600,00 Euro für das Jahr 2024 

1. Antragsteller*in
Name: _______________________ Vorname: ___________________________
Lehrstuhl/Arbeitsgruppe: ___________________________________________________
Beschäftigt als:_______________________________ Vollzeit/Teilzeit (%):________________
Stelle/Drittmittel/Stipendium:___________________________________
Akad. Grad: _______________________ Staatsangehörigkeit: ______________________
Geb.datum: _______________________ Geburtsort: ___________________________
Straße: _______________________ Postleitzahl: ___________________________
Ort: _______________________ 
Familienstand: _________________________ Alleinerziehend (JA/NEIN)____________________
Partner*in berufstätig (JA/NEIN):________________________Vollzeit/Teilzeit (%):________________
Tel. Uni BT: _____________________ Email-Adresse Uni BT: __________________________________
Kinder (bitte Namen und Geburtsdaten angeben):
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Bankverbindung (IBAN):________________________________________________________________

2. Wissenschaftlicher Werdegang
2.1 Studium
Studiengang:______________________________Universität:________________________________
2.2 Promotion
Fachgebiet:_______________________________Universität:________________________________
Abschluss:______________________________
2.3 Habilitation
Fachgebiet:_______________________________Universität:________________________________
Beginn/(geplanter) Abschluss:__________________________
2.4 Weitere wissenschaftliche Tätigkeiten (z.B. PostDoc)
Einrichtung/Universität:__________________________________________________________________
Fachgebiet:_____________________________________
Beginn/(geplanter) Abschluss:_____________________________________________________________


3. Begründung der Antragstellung
 (Vorhaben wie Tagungen, Konferenzbesuche, bei denen Kinderbetreuungskosten u.ä. anfallen, die nicht oder nicht komplett von dritter Seite übernommen werden / Art und Höhe der voraussichtlichen Kosten)













Datum, Unterschrift ______________________________________________________________________


Vom Dekanat auszufüllen:

4. Entscheidung Frauenbeauftragte*r Fakultät MPI 
4.1 Bewilligung JA/NEIN:_________________ Zweck:
Falls NEIN, Begründung: ___________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
4.2 Höhe des Stipendiums:_____________________________

Datum, Unterschrift_______________________________________________________________________

[bookmark: _GoBack]5. Kopie an ZUV, Ref. I/3 zur weiteren Veranlassung (Bewilligungsbescheid, Auszahlungsanordnung zu Lasten Kap. 1524, Titel 54773, Kostenstelle 92000101)

6. Bericht über die Verwendung der Mittel 
(Eingang/geprüft im Dekanat): ___________________________
