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Angaben Bewerber:in 

Name:  

Name der Heimatuniversität: 

Zeitraum des Forschungsaufenthalts an der Viadrina (tt/mm/jjjj): 

Angaben Gutachter:in 
Name:  

Stellung/Position: 

Fachbereich:  

Hochschule/Institution:  

Kontaktadresse: 

E-Mail:

Telefonnummer:

Geplanter Forschungsaufenthalt 
Bitte  geben  Sie  eine  kurze  Einschätzung  zum  Promotionsvorhaben  der sich 
bewerbenden Person ab. (max. 1500 Zeichen) 

Viadrina International Program – for Graduates (VIP) 
Gutachten 2024 

Forschungsaufenthalt an der Europa-Universität Viadrina 
(max. 3 Monate) 
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Wie bewerten Sie die Relevanz des Forschungsaufenthalts und der geplanten Aktivitäten  
für  die  Promotion  der sich bewerbenden Person? (max. 1500 Zeichen) 

Welche Bedeutung hat die beantragte Förderung für den wissenschaftlichen und 
beruflichen Werdegang sowie die internationale Vernetzung der sich bewerbenden Person? 
(max. 1500 Zeichen)



3 

Ergänzung von zusätzliche   Informationen,   die   für   den  Entscheidungsprozess   
über   das Fellowship von Bedeutung sein könnten. 

_____________________ ____________________ 
(Ort, Datum)        (Unterschrift)  
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