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2 G

GDCh-Mitaliedsnummer: Stinendien-Nr.
(soweit vorhanden)
‘ Name und Anschrift der Antragstellerin / des Antragstellers

Name: Vorname:
Institut

Gesellschaft Deutscher Chemiker e. V.

E-Mail: stipendien@gdch.de Strae:
Plz: Ort:
Telefon mit Vorwahl: Datum:
E-Mail:

Mit der GDCh nach Berlin: Antrag fur ein Reisestipendium

gefdrdert aus Mitteln der Karl-Ziegler-Stiftung, der August-Wilhelm-von-Hofmann-Stiftung und der GDCh

zur Teilnahme am GDCh-Wissenschaftsforum Chemie, 10. - 14. September 2017, Berlin - www.wifo2017.de -

AntragsschluB fir das Reisestipendium ist der 30. Juni 2017

Aktive Teilnahme durch Vortrag Ihre derzeitige Position : Beiligend eine Kopie:
(Einreichung bis 15.02.2017) . . .
Bachelorstudent/in |:| der Anmeldung |:| wird nachgereicht
Aktive Teilnahme durch Poster-Nr. : I:l Masterstudent/Diplomand I:l des Abstracts I:l wird nachgereicht
(Einreichung bis 20.06.2017) ) g . .
|:| Doktorand/in |:| der Annahmebestéatigung |:| wird nachgereicht

............................................................ |:| des Empfehlungsschreibens |:| wird nachgereicht
|:| Erhalten Sie von anderer - und wenn ja, von welcher - Stelle ein Stipendium fir diese Veranstaltung: ....

Mit Einreichung dieses Antrags erklaren Sie sich damit einverstanden, dass nach Bewilligung Ihres Antrags Ihr Name auf der
Veranstaltung veroffentlicht wird.

Wissenschaftliche Einrichtung:

PLZ : Ort : Telefon :

Leiter/in der Arbeitsgruppe Name:

Titel des Tagungsbeitrages:

Autoren des Tagungsbeitrages:

Ich habe bereits in der Vergangenheit von der GDCh ein Teilstipendium erhaltel Jahr: Betrag:

Bei Gewahrung eines Reisestipendiums bitte ich um Uberweisung des Betrages auf folgendes Konto: lhre Ausgaben fir die obige Veranstaltung in EUF
Kontoinhaber : Teilnahmegebdihr:

Bankname : Bankort: Unterkunft:

Konto-Nr. : BLZ: Reisekosten:

Unterschrift des Antragstellers: Gesamtsumme:

Bitte den Antrag vollstandig ausfillen.
Interner Vermerk: Genehmigter Zuschuss EUR:
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