Philipps Universitdt

Marburg

Praktikumsbestatigung

zur Bescheinigung abgeleisteter Praktika durch die Praktikumseinrichtung

zur Abgabe im Praktikumsbiiro

I. Angaben zum/r Studierenden

Name, Vorname:

Mail: @students.uni-marburg.de

Anschrift:

Telefon: Matrikelnummer:

Il. Angaben zum Hiermit bestétigen wir das Praktikum der o.g. Student/in
Praktikumszeitraum und (mit Stempel und Unterschrift der Einrichtung) !

Praktikumsstunden

Erster Praktikumstag:

Letzter Praktikumstag:

Abgeleistete Stundenzahl: Ort, Datum Unterschrift

lll. Angaben zur Praktikumseinrichtung

1. Name der Einrichtung:

Anschrift:

Telefon: E-Mail:

Homepage:

2. Praktikumsanleiter/in:

und deren Ausbildung/Qualifikation:

5. Sind Praktikant/innen auch in Zukunft erwiinscht? Onein // Oja

Falls das Praktikum (mit Dauer und Stunden) auf einer separaten Bescheinigung bestdtigt wurde, miissen Sie dieses Formular nicht
unterschreiben lassen. Dann miissen Sie jedoch eine Kopie der separaten Einrichtungs-Bescheinigung an dieses Formular anhéngen.




Seite 2 — nur von den Studierenden auszufiillen

zur Abgabe im Praktikumsbiiro

IV. Angaben zur Praktikumssituation

1. Worin bestand die Unterstiitzung seitens der Leitung bzw. der Mitarbeiter*innen / ,Anleiter*innen”
wahrend lhres Praktikums?

2. Falls Ihnen keine Hilfe zuteil wurde: Worauf fliihren Sie dies zurilick?

3. Beschreibung lhrer Tatigkeiten wahrend des Praktikums (Stichpunkte):

4. Wurden die vor dem Praktikum getroffenen Vereinbarungen beriicksichtigt? Wenn nein, warum?

5. Wirden Sie lhren Praktikumsplatz weiterempfehlen? Wenn nein, warum?




