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Studentische Initiativprojekte 2019/20
DECKBLATT PROJEKTSKIZZE
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Angaben zu Projekt und Antragstellenden

Projekttitel:

1.2 Bitte stellen Sie Ihr Projektvorhaben hier kurz vor (max. 10 Zeilen):

1.3 Geplante Projektlaufzeit (ein Vorhaben kann flir maximal 2 Semester geférdert werden!):
1.4 In welcher Fakultat (ggf. Lehrstuhl oder Einrichtung) mochten Sie Ihr Projekt durchfiihren?
1.5 Geplantes Budget:
1.6 Wurden fir dieses Projektvorhaben schon einmal Fordermittel beantragt oder bewilligt?
( )Nein ( )da  Wenn ja, welche?

1.7 Bitte geben Sie mindestens eine Ansprechperson fiir lhr Projekt an:

Antragsteller/in:

Name:

Studiengang /

Féacher:

Adresse:

E-Mail:

Telefon:
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