
 

 

 
Antragsnummer:           (bitte nicht ausfüllen)       

ANTRAG IN DER FÖRDERINITIATIVE  
INNOVATION HUBS@CAMPUS 
  
von Stifterverband und Dieter Schwarz Stiftung  
 
  
1.1 Titel des Konzepts (ggf. Kurztitel vorangestellt) 
 
 
     
 
 
 
  
 
1.2 Angaben zur Hochschule 
 
 
Hochschule     
 
Name, Vorname der Hochschulleitung  Titel 
 
Straße     PLZ  Stadt 
 
 
1.3 Angaben zum Projektleiter/Ansprechpartner 
 
 
Name, Vorname          Titel 
 

Funktion in der Hochschule 
 

Telefon     E-Mail   
 

Straße     PLZ  Stadt  
(falls abweichend) 
 
 
 
Die Hochschulleitung reicht den beiliegenden Antrag für das Förderprogramm 
Innovation Hubs@Campus ein. 
 
 
 
Datum                         Unterschrift (Hochschulleitung) 
Stempel 
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