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Antrag Comenius International Partnership Program  

for International Guests 

 

An das Prorektorat für  

Internationales und Lebenslanges Lernen 

Prorektorat-Internationales-LLL@uni-siegen.de  

 

 

1. Allgemeine Angaben 

a. Antragstellende Person an der Universität Siegen 

Anrede:  Titel/Amtsbezeichnung: 

Vorname: Nachname:  

Fakultät/Seminar/Department/Arbeitsgruppe:  

 

Telefon: E-Mail: 

b. Person, die eingeladen werden soll  

Anrede:  Titel/Amtsbezeichnung: 

Vorname: Nachname:  

Anschrift:  

 

Telefon: E-Mail:  

c. Entsendende Einrichtung 

Bezeichnung:  

Anschrift: 

d. Die einzuladende Person 

❑ Ist erstmalig für einen Aufenthalt an der Universität Siegen 
❑ war bereits zuvor an der Universität Siegen / Forschung, Lehre oder Studium (Alumni – return for research) 

e. Zeitraum und Dauer des Aufenthalts / Projekts 

Beginn des Aufenthalts: 

 

Ende des Aufenthalts: 
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f. Beantragte Summe 

Beantragte Summe:  

Kostenaufstellung der beantragten Summe (Reisekosten, Unterkunft etc.): 

 

 

 

 

 

 

 

 

2. Ziele an der Universität Siegen 

a. Geplante Gespräche/ Vorhaben 

Besuchsplan (max. 1 Seite): 
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b. Mehrwert für die Universität Siegen (max. 0,5 Seiten) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. Anlagen (bitte beifügen): Lebenslauf der/des Einzuladenden 

 

 

 

 

 

Ort, Datum                                                                                                                 Unterschrift der/des Antragstellenden 
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