
 
 

Fachbereich Geschichte und Kul turwissenschaften (06) 
Lehreinheit  Geschichte 

 
 

Bescheinigung der fachspezifischen Mentorierung und Studienberatung im 

modularisierten Lehramtsstudiengang im Fach Geschichte  
(bitte doppelt ausfertigen)  

 

Frau / Herr ........................................................................................ (Matrikel-Nr.: ..........................................)  

hat  im ......................................-Semester 20......./..........  

am ............................................ an  einer fachspezifischen Mentorierung und Studienberatung teilgenommen.  

Es handelte sich um   

  eine Mentorierung/Studienberatung bei Beginn des Studiums   

  eine Mentorierung/Studienberatung vor Beginn des Hauptstudiums.  

       (Zutreffendes bitte ankreuzen)  

 

Inhalt der Studienberatung waren allgemeine Inhalte und Themengebiete des Faches Geschichte. Insbesondere 
wurde informiert über  
 

 • den formalen Aufbau und Ablauf des Lehramtsstudienganges „Geschichte“,  
 • die im Verlaufe des Studiums zu absolvierenden Module mit den zum Abschluss des Studiums 

    notwendigen Studienleistungen, insbesondere dem zu absolvierenden Lektürekanon,  
 • die im Lehramtsstudium notwendigen bzw. zu erwerbenden Sprachkenntnisse,  
 • die im Verlaufe des Lehramtsstudiums zu absolvierenden Praktika.  

 
Der/dem Studierenden wurde der bis zum Staatsexamen zu absolvierende Lektürekanon ausgehändigt (nur 
Mentorierung/Studienberatung zu Beginn des Studiums).  
  
Die/der Studierende wurde darüber informiert, dass sie/er die Pflicht hat, sich mit der Studien- und 
Prüfungsordnung vertraut zu machen.  
  
Es wurde während der Beratung darauf hingewiesen, dass jede/jeder Studierende die Möglichkeit der 
studienbegleitenden Studienberatung wahrnehmen sollte sowie die Pflicht zu einer zweiten Studienberatung 
besteht!   
  
  
Marburg, den ............................................................  
  
  
  
 
_________________________________________          ___________________________________________  

            Unterschrift der/s Studierenden                              Unterschrift der/s Lehrenden / Stempel  
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