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Strategische Partnerschaft TU Graz – TU Darmstadt
Antrag auf Reise-, Aufenthalts- bzw. Sachmittel 2018
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Antragssteller_in (Name, Institut/Fachgebiet, Fachbereich, Telefon, Email, ggf. Homepage):

Kooperationspartner_in an der Partneruniversität (Name, Institut/Fachbereich, Email, ggf. Homepage):

[image: image3.png]Anzahl beantragte Reisen:                  (Beantragung von mehr als 5 Reisen bitte nur nach Rücksprache)

Reisende (Anm.: Die Reisen bzw. Sachmittelverwendungen dieser Ausschreibungsrunde müssen im Kalenderjahr 2018 liegen.):

	
	Name mit Funktion
(Prof., WiMi, PostDoc, ATM, etc)
	Institut/Fachbereich/Abteilung
	Zeitraum des Aufenthalts (vorauss.)

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	


Zweck der Reise bzw. Sachmittel und geplante Aktivitäten in diesem Zusammenhang (max. 1.500 Wörter): 


Vorarbeiten, ggf. bisherige Projekte, ggf. Ergebnisse der Kooperation (stichpunktartig):


Bei Bedarf bitten wir Sie, zusätzliche Informationen oder Belege zu Ihrem Vorhaben bereitzustellen (bspw. Ergebnisse der bisherigen Kooperation, Lebenslauf der beteiligten Wissenschaftler_innen, Konzept zum geplanten Vorhaben, etc.). Wir kommen dann gegebenenfalls auf Sie zu.

Einreichung des Antrags bitte in elektronischer Form 
· für die TU Darmstadt bei Sabine Roos, Koordination Strategische Partnerschaft TU Graz, roos.sa@pvw.tu-darmstadt.de  Tel. ‑24063, ein. Sie steht Ihnen auch für Rückfragen zur Verfügung; 

· für die TU Graz bei Verena Wagenhofer, Büro für Internationale Beziehungen und Mobilitätsprogramme, verena.wagenhofer@tugraz.at, Tel. -6423, ein. Sie steht Ihnen auch für Rückfragen zur Verfügung.

Die Durchführung und Abrechnung von geförderten Aufenthalten und Sachmittelausgaben muss im Kalenderjahr 2018 erfolgen.
Bitte kontaktieren Sie ggf. die Ansprechpartner_innen, um Details zu einem möglichen Rückmeldedatum zu erfahren.
________________________________

Datum, Unterschrift des/der Antragsteller/in
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