RUPRECHT-KARLS-UNIVERSITAT HEIDELBERG

THEOLOGISCHE FAKULTAT

Antrag auf Zulassung zur Orientierungsprufung im Studiengang

Lehramt Evangelische Theologie
gemaR ZPO LA Theologie 83

Hiermit beantrage ich die Zulassung zum SS/WS

Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
Staatsangehorigkeit:

Matrikelnummer (falls vorhanden):

E-mail:

(bitte vermerken (x), ob Post an die Semester- oder die Heimatanschrift gesandt werden soll!)
Semesteranschrift:

Telefon: Mobil:

Heimatanschrift:

Telefon:

Fachsemester: Hochschulsemester:
Immatrikuliert in Heidelberg seit: Datum der Erstimmatrikulation:

1. ZULASSUNGSVORAUSSETZUNGEN

Prifungsbegleitende Studienleistungen

1. Teilnahme am AnfangerIinnenprojekt SS/WS
2. Kleines Biblicum im Fach SS/WS Note
2. ANLAGE

1. Scheine in beglaubigter Kopie
2. Bescheinigung uber die Mentorenberatung
3. Immatrikulationsbescheinigung bzw. Stammdatenblatter

Heidelberg, den .......c.oovviiiiii i

Unterschrift des Antragstellers



