
 

Fachbereich 06 – Geschichte und Kulturwissenschaften 

An die/den 
Dekanin/Dekan des Fachbereiches 06 – Geschichte und 
Kulturwissenschaften 
 
       Marburg, den ____________________________ 
 

Antrag auf Zulassung zur Habilitation 

Sehr geehrte Frau Dekanin / Sehr geehrter Herr Dekan, 

hiermit ersuche ich, ________________________________________________________________________________ 

gemäß § 4 der Habilitationsordnung vom 15.01.2025 um Zulassung zur Habilitation für das Fach 
/ die Fächer  

________________________________________________________________________________ 

Anbei überreiche ich die geforderten Unterlagen gemäß § 4 Abs. 3 a) bis l) der 
Habilitationsordnung 

- das schriftliche Habilitationsgesuch mit Angabe des Fachs oder der Fächer, für das 
oder die die Qualifikation festgestellt werden soll,  

- bei einer Habilitandin oder einem Habilitanden, die oder der nicht Mitglied oder 
Angehöriger oder Angehörige der Philipps-Universität ist, eine schriftliche 
Begründung, warum die Habilitation am entsprechenden Fachbereich der Philipps-
Universität angestrebt wird,  

- die schriftlichen Habilitationsleistungen nach § 6,  
- die Promotionsurkunde oder eine gleichwertige ausländische Urkunde nach § 4 Abs. 

1 Satz 2,  
- ein wissenschaftlicher Lebenslauf,  
- eine Publikationsliste,  
- ein Nachweis der Lehrleistungen,  
- eine Erklärung über etwaige frühere Habilitationsgesuche,  
- eine Erklärung der Habilitandin oder des Habilitanden, dass sie bzw. er die 

Habilitationsschrift selbständig verfasst hat,  
- Anerkennung der Grundsätze und Verfahrensregeln für den Umgang mit 

wissenschaftlichem Fehlverhalten an der Philipps-Universität Marburg und der 
Grundsätze zum Umgang mit Forschungsdaten an der Philipps-Universität Marburg,  

- Vorschläge für mögliche Gutachterinnen und Gutachter.  
- Ggf. die Anerkennung der Marburger Ethikerklärung (Habilitation für ein 

archäologisches Fach).  
 

Mit freundlichen Grüßen 

 

__________________________________________________________________________________________ 

Ort/Datum/Unterschrift 


