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(durch Bewerber/Bewerberin auszufüllen) 

Personaldaten 

Name 

Vorname 

Geburtsdatum 

Adresse 

E-Mailadresse

Telefonnummer 

Angaben zum Masterabschluss 

Titel 

ECTS 

Name Hochschule/Universität 

Angaben zum PhD 

Dissertationsprojekt Bitte legen Sie der Bewerbung eine Forschungsskizze von 
max. 2 Seiten bei (Hintergrund, Forschungsfragen, 
Methoden, Relevanz). 

Finanzierung1 Bitte legen Sie eine schriftliche Finanzierungsbestätigung 
z.B. des Projektleiters/der Projektleiterin der Bewerbung
bei!

Voll- oder Teilzeitstudium? 

Vorschlag Betreuer/Betreuerin 
Medizinische Fakultät 
falls nicht vorhanden leer lassen

1
 Wenn Sie keine PhD-Stelle haben, muss plausibel dargestellt sein, dass bei einem Vollzeit PhD eine 60% 

Finanzierung im Rahmen eines PhD-Projektes vorliegt. Bei einem Teilzeit PhD passt sich der Prozentsatz 
entsprechend an.  
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Vorschlag Betreuer/Betreuerin 
Fachhochschule 

 

 

Vorselektion ZHAW  
(durch ZHAW auszufüllen) 
Ist Masterabschluss anerkannt?  

Wurden weitere Unterlagen 
angefordert? Wenn ja, welche? 

 

Ist die Finanzierung bestätigt?  

Beurteilung Gutachter 1   

Beurteilung Gutachter 2   

Bemerkungen der Gutachter 
(z.B. Unklarheiten, die beim 
Interview zu klären sind) 

 

Ergebnis Vorselektion?  

Information an 
Bewerber/Bewerberin am 

 

 

Entscheid Doktoratsprogrammkommission 
(durch Programmkoordinatorin auszufüllen) 
Zulassung ohne Bedingung  

Zulassung mit Bedingung  

Keine Zulassung (Begründung)  
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