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Nachweis der Zulassungsvoraussetzungen zur Modulprufung*

Name

Vorname

Matrikelnummer

Angaben des/der Kandidaten/Kandidatin

E-Mail

Modul

Angaben zum Modul

[ ] Klinische Psychologie und Psychotherapie

[ ] Klinische Neuro- und Rehabilitationspsychologie

[ ] Arbeits- und Organisationspsychologie

|:| Angewandte Sozialpsychologie

|:| Kognitive Psychologie

|:| Kognitive Neuropsychologie

|:| Angewandte und Kog. Entwicklungspsychologie und Pad. Psychologie

Angaben zu den Leistungen

Nr.  Art der Lehrveranstaltung Semester Bestatigung durch Dozent/in Stempel, Datum und
Unterschrift
Dozent/in
1 [ ]vorlesung [ Jwise Mit Stempel und Unterschrift wird
[ seminar [ sose bestdtigt, dasss die erforderlichen
] Leistungen — Priifungsvorleistung
und Studienleistung —

Titel:

nachgewiesen wurden.

2 DVorIesung
|:| Seminar
[]

Titel:

[ ]wise Mit Stempel und Unterschrift wird

[ sose bestdtigt, dasss die erforderlichen
Leistungen — Priifungsvorleistung
und Studienleistung —

nachgewiesen wurden.

3 DVorIesung
|:| Seminar
[]

Titel:

[ Jwise Mit Stempel und Unterschrift wird

[ ] sose bestditigt, dasss die erforderlichen
Leistungen — Priifungsvorleistung
und Studienleistung —

nachgewiesen wurden.

(Prufungsvorleistungen konnen Referate, Arbeitsauftrdge, Hausarbeiten, Testate oder projektbezogene Seminararbeiten umfassen. In besonderen Féllen

konnen auch andere Formen der Leistungskontrolle vereinbart werden. Eine Benotung ist nicht vorgesehen. Zugeordnete Credit Points werden mit
Bestehen der abschlieBenden Modulprifung vergeben. Als Studienleistung zahlt der Nachweis der regelmaRigen Prasenz in Lehrveranstaltungen.)

Ort, Datum:

Unterschrift Kandidat/in:

* Zulassungsvoraussetzung zu Prifungen ist nach § 36 der PO der Nachweis lber die Priifungsvorleistungen zum jeweiligen Modul.



