
 
 
 

 
Bescheinigung über schulbezogene Praktikumsleistungen für 
 
 
___________________________________  _______________ 
Name, Vorname        Geburtsdatum 
 
 
Wir bestätigen, dass o. g. Studentin / Student der Leuphana Universität 
Lüneburg 
 
Matrikelnummer ______________________ 
 
 
in der Zeit von  ____________________  bis  ____________________ 
an unserer Schule ein Schulpraktikum absolviert hat. 
 
 
An schulbezogenen Praktikumsleistungen werden … 
 
1. 75 Hospitations- / Assistenzstunden (à 45 Minuten), 
2. eigene Lehrerfahrungen im Umfang von  

 

         3 bis 5 Unterrichtsstunden à 45 Minuten (Bachelorstudium) 
 

         5 bis 8 Unterrichtsstunden à 45 Minuten (Masterstudium) 
 

 
bestätigt. 
 
 
_____________  _______________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift der Schulleitung 
 
 
Bitte geben Sie diese Bescheinigung der Studentin / dem Studenten mit. 
Sie muss dem Praktikumsbericht beigefügt werden. 


