Name:

Vorname:;

Stralle:

PLZ/Ort:

Telefon (mobil):

E-Mail:

Hessische Lehrkrafteakademie
Prifungsstelle Giellen

Frau RoOmer

Schubertstr. 60, Haus 15
35392 Gielden

Antrag auf Anrechnung von Studien- und Priifungsleistungen

Hiermit beantrage ich die Anrechnung meiner Studien- und Prifungsleistungen

aus dem Studiengang/Studium:

mit dem Fach/den Fachern:

an der (Universitat):

fur das Studium des Lehramts an:

mit dem Fach/den Fachern:

an der Justus-Liebig-Universitat Gielien.

Hiermit bestatige ich, dass ich bisher noch keine andere Anrechnung fur einen

Lehramtsstudiengang bei einer anderen Stelle der Hessischen Lehrkrafteakademie
beantragt habe.

Ich habe bereits einen Antrag auf Anrechnung gestellt (bitte Prifungsstelle und Datum

angeben):

Als Anlage flge ich bei:

Stammdatenblatt in Kopie (letztes Fachsemester)

Modulanrechnungsformular(e)

Nachweise aller erbrachten Studienleistungen/Transcript of records

ggf. beglaubigte Zeugniskopie (zum Beispiel M.A./Dipl. oder BA/MA)

Ort / Datum / Unterschrift:
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