
        

 

  

B e s c h e i n i g u n g   
 

über ein mindestens 150-stündiges betriebliches Praktikum außerhalb des Bildungssektors gemäß § 2 

der Besonderen Zugangsvoraussetzung für den Master-Teilstudiengang Arbeitslehre/Technik 

innerhalb der Lehramtsstudiengänge der Universität Hamburg vom 15.03.2023. 

 

 

Firma: ………………………………………………………………………………………………..……………….. 

 

Anschrift: ………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 ………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Branche: ………………………….……………………….……………………………………………………………... 

 

Webseite/Mailkontakt: ………………………….……………………….……………………………………………………………... 

 

Ansprechperson: ………………………….……………………………………………………………………………..………... 

 

 

 

………………………………………………………………….……… (Vorname, Name)      Matr.-Nr.  ………..…………………..  

 

hat in unserem Unternehmen vom ………………..………………..  bis …………………..…………….. ein Praktikum 

 

in einem Umfang von insgesamt …………………..…………….. Stunden absolviert. 

 

Zu den beobachteten und/oder durchgeführten Tätigkeiten gehörten: 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………... 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………... 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………... 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………... 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………... 

 

Hiermit bestätige ich als oben genannte Ansprechperson, dass das Praktikum wie angegeben 

abgeleistet wurde. 

 

 

_____________________________ ____________________________________________ 

(Ort, Datum) (Unterschrift der Ansprechperson, Stempel des Unternehmens) 
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