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Ort, Datum Unterschrift der Antragstellerin bzw. des Antragstellers

Erklärung der Antragstellerin bzw. des Antragstellers

Die/Der AntragstellerIn wird den FWF informieren, falls beim FWF oder bei anderen Stellen um Subventionen
im Zusammenhang mit diesem Antrag angesucht wird bzw. weitere Förderungen zugesagt werden.
Wesentliche Änderungen der im Antrag beschriebenen Rahmenbedingungen für die Projektdurchführung (zB.
Wechsel der Forschungsstätte) sind dem FWF unverzüglich mitzuteilen.

Die/Der AntragstellerIn bestätigt mit ihrer/seiner Unterschrift die Richtigkeit und Vollständigkeit aller Angaben.
Weiters bestätigt die/der AntragstellerIn, dass alle im Formular 'MitautorInnen' genannten MitautorInnen mit
dem Inhalt des Forschungsprojektes vertraut und einverstanden sind.

Der FWF ist berechtigt, alle antragspezifischen Daten EDV-unterstützt zum Zweck der Bearbeitung des
Förderungsantrags zu verarbeiten und im Jahresbericht teilweise zu veröffentlichen bzw. in anonymisierter
Form zu statistischen und forschungspolitischen Zwecken weiterzugeben.

Die/Der AntragstellerIn ist verpflichtet, die im Antrag angeführten ProjektmitarbeiterInnen über die EDV-
unterstützte Erfassung und Bearbeitung ihrer personenbezogenen Daten zu informieren sowie darüber, dass
der FWF diese Daten nicht an Dritte weitergibt, sofern keine rechtliche Verpflichtung besteht oder die
Weitergabe dieser Daten nicht von der untenstehend erteilten Zustimmung umfasst ist.

Die/Der AntragstellerIn erklärt sich damit einverstanden, dass im Falle der Möglichkeit einer (Mit-)Finanzierung
durch andere Förderungsinstitutionen (insbesondere Bundesländer oder andere europäische
Förderungsorganisationen) alle Daten des vorliegenden Antrags sowie die Ergebnisse des
Begutachtungsverfahrens an diese übermittelt werden.

Die/Der AntragstellerIn erklärt sich damit einverstanden, dass die Entscheidung des FWF über den
vorliegenden Antrag an ihre/seine Forschungsstätte übermittelt wird.

Die/Der AntragstellerIn hat das Recht, ihre/seine Zustimmungserklärung zur Übermittlung der Daten an Dritte
jederzeit durch schriftliche Mitteilung an den FWF zu widerrufen. Im Falle eines Widerrufs einer
Zustimmungserklärung wird die Übermittlung von Daten an Dritte, welche ohne die betreffende Zustimmung
unzulässig ist, unverzüglich nach Einlangen des Widerrufs beim FWF eingestellt.

Die/Der AntragstellerIn erklärt sich damit einverstanden, dass bei einer Bewilligung die deutsche und englische
Kurzfassung des Antrages sowie die Bewilligungssumme und in Folge die Kurzfassungen des Endberichtes
auf der Website des FWF veröffentlicht werden.
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Ort, Datum Unterschrift der Antragstellerin bzw. des Antragstellers

Ich bestätige, dass gemäß den Vorschriften des Landes bzw. der Institution in dem/der das
Forschungsvorhaben durchgeführt werden soll, spezifische Genehmigungen zur Durchführung des beantragten
Projektes

 nicht erforderlich sind

 erforderlich sind und vor Projektantritt eingeholt werden, sowie alle ethischen Bestimmungen eingehalten

werden

Nachname Vorname

Name der Forschungsstätte

Institut/Klinik

Abteilung

Straße/Gasse/Platz, Nr.

Postleitzahl Ort

 

 

 

Betreuende Forscherin bzw. betreuender Forscher an der Forschungsstätte im Ausland

Forschungsstätte im Ausland

Anschrift der Forschungsstätte
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Place, Date (Ort, Datum) Signature (Unterschrift)

that according to the rules of our institution and/or country specific permits and approvals to carry out the
intended research project (please fill out):
dass gemäß den Vorschriften des Landes bzw. der Institution in dem/der das Forschungsvorhaben durchgeführt werden soll, spezifische
Genehmigungen zur Durchführung des geplanten Forschungsprojekts (füllen Sie bitte aus):

 are not required. (nicht erforderlich sind.)

 are required, and that the ethical rules are respected and the necessary permits and approvals are going to

be obtained. (erforderlich sind, und dass die ethischen Bestimmungen eingehalten, sowie die notwendigen Genehmigungen und
Zulassungen eingeholt werden.)

Declaration by the Host (Bestätigung des/der BetreuerIn)

I declare that (Ich bestätige hiermit, dass)

if awarded with an Erwin Schroedinger Fellowship enjoys during his/her fellowship the same standards of
safety and occupational health as those awarded to local researchers holding a similar position.
während seines/ihres Erwin Schrödinger Auslandsstipendiums dieselben Sicherheits- und gesundheitlichen Schutzvorschriften genießt
wie lokale ForscherInnen in ähnlicher Position.

that he/she has throughout the period covered by the Erwin Schroedinger Fellowship access to the means,
including the infrastructure, equipment and products, for carrying out his/her research project.
dass dem/der StipendiatIn während der Laufzeit ihres/seines Stipendiums die notwendigen Mittel wie Infrastruktur, Geräte und
Verbrauchsmaterial zur Verfügung gestellt werden, die er/sie zur Durchführung der Forschungsarbeiten benötigt.

that the person working on the project described in the present application has the right to publish in his/her
own name scientific works resulting from the project. Restrictions can be made only in relation to the timing of
publication, to avoid prejudicing the novelty of the results. In any case, publication may take place three
months after communication of the results to the research institution. If the host institution elects to take up
the results, this period is extended until the results have been adequately protected. The host institution is
required to request such protection without culpable delay.
die/der am im Antrag beschriebenen Forschungsvorhaben Mitarbeitende das Recht hat, eigene wissenschaftliche Arbeiten, die aus dem
Projekt resultieren, einschränkungslos zu veröffentlichen. Lediglich bezüglich des Zeitpunkts der Veröffentlichung können zur
Vermeidung einer neuheitsschädlichen Wirkung Einschränkungen vorgenommen werden. Drei Monate nach der Mitteilung der
Ergebnisse an die Forschungsstätte kann eine Veröffentlichung aber jedenfalls erfolgen. Im Fall des Aufgriffs durch die gastgebende
Forschungsstätte verlängert sich diese Frist bis ein entsprechender Schutz für die Ergebnisse erwirkt werden konnte. Die gastgebende
Forschungsstätte trifft die Pflicht, diesen ohne schuldhafte Verzögerung zu beantragen.

 

 

 

Seite 4 von 6

FW
F-

Fo
rm

ul
ar



 Monate

Name der Forschungsstätte

Institut/Klinik

Abteilung

Straße/Gasse/Platz, Nr.

Postleitzahl Ort

Die Rückkehr-Phase wird beantragt für folgenden Zeitraum

Österreichische Forschungsstätte an welche die Rückkehr erfolgen soll

Anschrift der Forschungsstätte

Seite 5 von 6

FW
F-

Fo
rm

ul
ar



Ort, Datum Unterschrift der Leiterin/des Leiters der
Forschungsstätte bzw. der von der Forschungsstätte
zur Unterzeichnung bevollmächtigten Person

Einverständniserklärung der Forschungsstätte der Antragstellerin/des Antragstellers

 

Ich bin damit einverstanden, dass der meine Forschungsstätte betreffende Teil des obenstehenden
Forschungsvorhabens an der von mir geleiteten Forschungsstätte unter Verwendung ihrer gesamten
Infrastruktur durch alle im Projekt involvierten Personen durchgeführt wird.

Sämtliche Voraussetzungen (baulicher Art, Energieversorgung, Klimatisierung etc.) für die Aufstellung und den
Betrieb der im gegenständlichen Forschungsvorhaben beantragten Geräte sind an der Forschungsstätte
gegeben.

Die am im Antrag beschriebenen Forschungsvorhaben Mitarbeitenden haben das Recht, eigene
wissenschaftliche Arbeiten, die aus dem Projekt resultieren, einschränkungslos zu veröffentlichen. Lediglich
bezüglich des Zeitpunkts der Veröffentlichung können zur Vermeidung einer neuheitsschädlichen Wirkung
Einschränkungen vorgenommen werden. Drei Monate nach der Mitteilung der Ergebnisse an die
Forschungsstätte kann eine Veröffentlichung aber jedenfalls erfolgen. Im Fall des Aufgriffs durch den
Dienstgeber verlängert sich diese Frist bis ein entsprechender Schutz für die Ergebnisse erwirkt werden
konnte. Den Dienstgeber trifft die Pflicht, diesen ohne schuldhafte Verzögerung zu beantragen.

Über die Art der Verwendung der an die Forschungsstätte fließenden Projektmittel entscheidet die/der
ProjektleiterIn. Ausschließlich auf ihre/seine Anweisung hat sie zu erfolgen.

Die an der Forschungsstätte beschäftigten, vom FWF finanzierten ProjektmitarbeiterInnen sind im Ausmaß
ihrer Beschäftigung ausschließlich im Projekt einzusetzen. Die ProjektleiterIn entscheidet über ihren Einsatz
und ist für die Arbeit im Projekt die einzig fachlich weisungsberechtigte Person. Von anderer Stelle der
Forschungsstätte gehen keine fachlichen Weisungen an die ProjektmitarbeiterInnen, die im Widerspruch zur
Arbeit am Projekt stehen oder die Durchführung des Projekts in irgendeiner Weise behindern.

 

 

 

 

Stempel der Forschungsstätte
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