TUTI MU

Antrag auf Forderung im , KKF-Einstiegsprogramm®*

Kurzbeschreibung des Forderprogrammaziels und der Forderrichtlinien

Forderziele:

- Erstellung von Vorarbeiten fur eine Antragstellung im KKF-Hauptprogramm oder fir alternative
Freistellungsstipendien
- Vertraut werden mit wissenschaftlicher Infrastruktur in der Medizin

- Einstieg in die Wissenschaft

Forderart: 4-monatige Freistellung fiir die Forschung (personenbezogene Férderung mit Bezahlung

entsprechend TVL-13). Eine daran anschlieRende weitergehende Freistellung des
Antragsstellers Uber die 4-monatige Forderdauer hinaus durch die Klinikleitung ist grundséatzlich

erwinscht.

Folgende Voraussetzungen miissen Antragsteller erfiillen:

- Medizin- oder Psychologiestudium; abgeschlossene Promotionsarbeit und eingereichte Dissertation
(Dissertationsschrift ist dem Antrag als PDF beizulegen); formaler Abschluss des Verfahrens und
Titel nicht erforderlich

- Eine Antragsstellung ist innerhalb von 3 Jahren nach dem Staatsexamen mdglich. Stichtag ist der
31.3. des Jahres, in dem der Antrag gestellt wird. Kindererziehungszeiten werden angerechnet.

- Im Falle einer Forderung muss durch den Klinikdirektor die Zusage einer Assistenzarztstelle fur die
Dauer von mindestens 2 Jahren schriftlich bestatigt werden.

- Eigene Vorarbeiten fakultativ, nicht zwingend erforderlich

- Eigene Publikation fakultativ, nicht zwingend erforderlich

- Esist nur eine einmalige Férderung im Einstiegsprogramm mdglich. Eine spatere Bewerbung im
Hauptprogramm (12 Monate) ist moglich.

- Die 4 Monate Forschungszeit sind vollstandig im Jahr nach der erfolgten Bewilligung in Anspruch zu
nehmen. Die Bewilligung erfolgt Uiblicherweise im Oktober jeden Jahres.

- Alle Forschungsgebiete sind forderfahig.

- Die vorgegebenen Textfelder unten sind einzuhalten!



1. ALLGEMEINE INFORMATIONEN

TITEL DER PROJEKTSKIZZE

Der Titel sollte nicht mehr als 100 Zeichen einschl. Leerzeichen umfassen (Calibri 10 pt).

ANTRAGSTELLER

Name und ggf. akademischer Grad: Alter:

Datum der Einreichung der Dissertation:

Ggf. Jahr der Promotion:

Elternzeit (Anzahl der Kinder und bisher beanspruchte Elternzeit):

Klinik/Institut:

Telefon (dienstlich): E-Mail:

STUDIENTYP/FORSCHUNGSGEBIET

[ klinische Studie O experimentelle Studie

Gebiet: (bitte kreuzen Sie das Gebiet an, das lhrer Forschung am nachsten steht)

O Onkologie O Immunologie O Chirurgie/Orthopadie
O Infektiologie [ Bildgebung O Genetik
[0 Neurowissenschaften/Psychologie O Herz-Kreislauf

ZUSAMMENFASSUNG DER
PROJEKTSKIZZE

Bitte beschreiben Sie Ihr Kurzvorhaben unter Bezug auf die dringlichen Fragestellungen
in Ihrem Forschungsgebiet (max. 1000 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10 pt).




2. Lebenslauf der Antragstellerin bzw. des Antragstellers
Bitte beschreiben Sie kurz lhre akademische Ausbildung (mit Abschlussdaten und —noten der Staatsexamina), den
beruflichen Werdegang, Stipendien/Auszeichnungen und fiihren Sie (falls vorhanden) Ihre Publikationen mit Angabe
des Impact Faktors auf (max. 5000 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10 pt).




3. BESCHREIBUNG DER PROJEKTSKIZZE

3.1 Stand der Forschung

Geben Sie bitte eine kurze Einleitung in die Thematik lhres Forschungsgebiets und beschreiben Sie die Datenlage, die
fiir Ihr Projekt und die beantragte Férderung relevant ist. Geben Sie max. 3 Literaturstellen als Kenntnisgrundlage fiir
den Stand der Forschung an (max. 1500 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10 pt).

3.2 Ziele

Nennen und begriinden Sie maximal drei Ziele Ihres Kurzprojekts (max. 1200 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10
pt).




3.3 Eigene Vorarbeiten (fakultativ; falls vorhanden)

Beschreiben Sie kurz Ihre eigenen Vorarbeiten (maximal 3 projektbezogene Vorarbeiten nennen), die lhre unter 2.2
formulierten Ziele begriinden. (max. 2000 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10 pt).

3.4 Arbeitsumfeld
Angaben zur Arbeitsgruppe, in der das beantragte Kurzprojekt durchgefiihrt werden soll (Personelle

Zusammensetzung, Expertise, apparative Ausstattung; max. 3000 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10 pt.)




4. CHECKLISTE
O Dissertationsschrift als pdf

O Promotionsurkunde (falls bereits vorhanden) liegt bei (Kopie ausreichend)

O Erkldrung* zur Zusicherung eines mindestens 2-jahrigen Arbeitsvertrages durch den/die Klinikdirektor im
Anschluss an eine mogliche Férderung in diesem Einstiegsprogramm liegt vor (siehe unten)
(unterschrieben von Antragsteller und Leiter der klinischen Abteilung)

5. UNTERSCHRIFT

Ort/Datum Antragsteller/in

6. ERKLARUNG*
Mir ist bewusst, dass eine Missachtung der Vorgaben zum Verlust des Anspruchs auf Férderung fiihrt.

Im Falle einer Férderung im KKF-Einstiegsprogramm sichere ich hiermit dem/der Geférderten nach Abschluss des
Forderzeitraumes einen mindestens 2-jahrigen Arbeitsvertrag zu.

Ort/Datum Leiter der Klinik oder der klinischen Abteilung

Ort/Datum Antragsteller/in



	Antrag auf Förderung im „KKF-Einstiegsprogramm“
	1. Allgemeine Informationen
	3.1 Stand der Forschung
	3.3 Eigene Vorarbeiten (fakultativ; falls vorhanden)
	3.4 Arbeitsumfeld
	Angaben zur Arbeitsgruppe, in der das beantragte Kurzprojekt durchgeführt werden soll (Personelle
	Zusammensetzung, Expertise, apparative Ausstattung; max. 3000 Zeichen einschl. Leerzeichen, Calibri 10 pt.)

