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Institut für Soziologie  
Rooseveltplatz 2  
1090 Wien  
datencenter.soziologie@univie.ac.at  
https://datencenter.univie.ac.at 

Antragsformular für die Projektbeschreibung innerhalb der Fakultät für 
Sozialwissenschaften der Universität Wien  

A) Angaben zu Datennutzer·innen

Kontaktdaten Ansprechpartner·in: 

Name:  ……………………………………………………………………………………… 

Anschrift:  ……………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………… 

Telefon: ……………………………………………………………………………………… 

E-Mail: ……………………………………………………………………………………… 

Zusätzliche Datennutzer·innen: 

Name: ………………………………………… E-Mail: …………………………………………

Name: ………………………………………… E-Mail: …………………………………………

Name: ………………………………………… E-Mail: …………………………………………

Name: ………………………………………… E-Mail: …………………………………………

Name: ………………………………………… E-Mail: …………………………………………

Betreuer·in (nur bei Qualifikationsarbeiten): 

Name:  ……………………………………………………………………………… 

E-Mail: ……………………………………………………………………………… 
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B) Angaben zum Projekt

Bezeichnung des Projekts, für das die Daten benötigt werden: 

………………………………………………………………………………………………………………..  

………………………………………………………………………………………………………………..  

Kurze inhaltliche und methodische Beschreibung des Projekts: 

Projektbeginn (TT/MM/JJJJ):  …………………………. 

(voraussichtliches) Projektende (TT/MM/JJJJ): …………………………. 
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C) Angaben zu den Daten 
 
Genutzte Datensätze:  

………………………………………………………………………………………………………………..  

Genutzte Erhebungswellen (Jahre):  

………………………………………………………………………………………………………………..  

Genutztes Statistikprogramm:  

☐ SPSS  ☐ STATA   ☐ andere: …………………………………… 

 

 

D) Verwendungszweck 
 
Publikation in:  

☐ wissenschaftlicher Zeitschrift  

☐ Sammelband  

☐ Projektbericht  

☐ Sonstige  

ggf. nähere Erläuterung………………………………………….  

 

Qualifikationsarbeit:  

☐ Bachelorarbeit  

☐ Diplomarbeit/Masterarbeit  

☐ Promotion  

☐ Habilitation 
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Ich versichere die Richtigkeit und Vollständigkeit der gemachten Angaben. Ich bin damit 

einverstanden, dass die von mir angegebenen personengebundenen Daten dieses 

Antragsformulars zu Bearbeitungs- und Archivierungszwecken gespeichert werden.  

……………………………………………. ……………………………………………………  
Ort, Datum Unterschrift Ansprechparter·in 

Bei Qualifikationsarbeiten (Ausnahme Habilitation) ist zusätzlich die Unterschrift des Betreuers 

bzw. der Betreuerin einzuholen.  

……………………………………………. ……………………………………………………  
Ort, Datum Unterschrift Betreuer·in 
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