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Gutachten fur den Antrag auf Gewéhrung eines Individualstipendiums

Bitte speichern Sie diese PDF-Datei auf lhrem Computer, bevor Sie die Felder ausfullen.
Ihre Eintragungen werden sonst unter Umstanden nicht Gbermittelt.

Nach dem Ausfiillen speichern Sie die PDF-Datei bitte erneut und laden Sie sie unter folgender
Adresse hoch: https://adb.zuv.uni-heidelberg.de/sach/INFO_STIP$.gutachter

Bitte beachten Sie:

Das Gutachten ist gegenulber der Bewerberin/dem Bewerber vertraulich zu behandeln.

Technischer Hinweis fir Nutzer von Mac OS:

Bitte benutzen Sie zum Ausfiillen der PDF-Datei den Adobe Reader for Macintosh statt der integrierten

Vorschau von Mac OS. Ihre Daten werden sonst unter Umsténden in Windows nicht korrekt angezeigt.

von O Prof. [OPD

(Name Gutachter/in)

far

(Name Bewerber/in)

Angaben zu Ihrer Person

Postadresse (dienstlich):

Institut:

Hochschule:

Staat:

Telefon (dienstlich):

E-Mail (dienstlich):

Angaben zum Bewerber/zur Bewerberin

1. Woher und seit wann kennen Sie den/die Kandidaten/in?

2. Hat er/sie bei lhnen schriftliche/mindliche Prufungen abgelegt?
OJa [ Nein

3. Welche Note(n) erhielt er/sie?
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https://get.adobe.com/reader/?loc=de
https://get.adobe.com/reader/?loc=de

4. Kurze Gesamtbeurteilung des/der Antragstellers/in, besonders hinsichtlich seiner/ihrer Befahigung zu wissen-
schaftlicher Arbeit: (max. 12 Zeilen)

5. In welche Qualifikationsgruppe im Vergleich mit anderen Studierenden im gleichen Fach und Semester wiirden
Sie den/die Antragsteller/in einteilen? (Bitte unbedingt ankreuzen!)

nach selbststandigem

nach Fachwissen wissenschaftlichem Arbeiten
unter die hervorragend Befahigten O O
unter die gut bis sehr gut Befahigten O O
unter die vollbefriedigend bis gut Befahigten O O
unter die durchschnittlich Befahigten O O

6. Arbeitet der/die Bewerber/in bei lhnen am Institut? dJa [ONein

7. Wenn ja, in welcher Form?

8. Nehmen Sie zum Promotionsprojekt Stellung  (fir weitere Bemerkungen kdnnen Sie das Textfeld Nr. 10 nutzen)
a) in inhaltlicher Hinsicht:

b) in methodischer Hinsicht:

c) in seiner Bedeutung fiir die Forschung des Faches:
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9. Wie beurteilen Sie den Arbeitsplan? (max. 10 Zeilen)

10. Weitere formlose gutachterliche AuRerungen/Empfehlungen (wenn Sie fiir mehrere LGF- (max. 35 Zeilen)
Bewerbungen Gutachten ausstellen, geben Sie hier bitte ein Ranking der Antrage an):
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