.I. HOCHSCHULE
ERA MITTWEIDA

University of Applied Sciences

Antrag zur Durchfihrung eines
Praxis10000000000000000moduls 1 Forschungsmoduls

Nachname, Vorname Matrikelnummer
Studiengang Seminargruppe

Heimatanschrift {Stral3e, Haus-Nr., PLZ, Heimatort)
Wohnanschrift am Projektort (Straf3e, Haus-Nr., PLZ, Projektort)

J0IO0II00I00000Ib0D00I0N0000praktikum®* far den Zeitraum:
* Das studienbegleitende Praktikum kann
177 1 1 PN bis: vor / nach den 12 Wochen Pflichtpraktikum
durchgefiihrt werden.

Pflichtpraktikum fiir den Zeitraum:

1770 1 1 bis:

Voraussetzung fir den Bachelorstudiengang: Alle Prifungsleistungen bis einschlieBlich 3. Fachsemester
wurden bestanden. | fiir den Masterstudiengang: Mehr als 70% der Pflichtmodule und mindestens 50% der
Wabhlpflichtmodule der ersten beiden Semester wurden erfolgreich abgeschlossen.

Der Notenauszug liegt bei.

Eine Zusage habe ich von folgender Firma erhalten:

Genaue Firmenbezeichnung

Anschrift

Land Projektbeauftragte(r)

Telefon: Email / Website
Aufgabenschwerpunkte:

Die Projektstelle bestétigt, dass oben genannter Antragsteller sein Praxis-/Forschungsmodul im oben genann-
ten Studiengang bei der Projektstelle ableisten kann. Die Inhalte des Moduls ergeben sich aus der Modulbe-
schreibung. Bei dem Modul handelt es sich um ein Pflichtpraktikum im Rahmen des Studiums, dessen Dauer
in der Studienordnung festgelegt ist (Bachelor: 12 Wochen / Master: 15 Wochen / Vollzeit).

Am Ende des Moduls wird ein Zeugnis ausgestellt.

Projektstelle: Student: Studiendekan:

Ort, Datum Ort, Datum Ort, Datum

Unterschrift / Firmenstempel Unterschrift Unterschrift / Stempel


greim
Durchstreichen
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