
 
 
 

Anlage 1/P3 und P5 

Praktikumsamt, deutschsprachige Abt., Bildungswissenschaften Primarbereich, unibz 

 
 
 
 

MASTERSTUDIENGANG BILDUNGSWISSENSCHAFTEN FÜR DEN PRIMARBEREICH 
 
 

PRAKTIKUM …..  1 
 

AN EINEM KINDERGARTEN/EINER SCHULE AUSSERHALB SÜDTIROLS 
 
 
 

E R K L Ä R U N G 
 

 
 

Hiermit erkläre ich ……………………………………….……………..………………………… (Vor- und Nachname) in meiner 
Eigenschaft als rechtliche Vertretung des Kindergartens/der Grundschule 
………………………………………………………………………………………………, in …………..…………………………………… (Ort), 
………………………………………………………………………… (Straße/Platz/Hausnr.) die:den Studierenden des 
Masterstudienganges Bildungswissenschaften für den Primarbereich an der Fakultät für Bildungswissenschaften in 
Brixen der Freien Universität Bozen …………………………………………………………………. (Vor- und Nachname) zur 
Durchführung des oben genannten Praktikums im oben genannten Kindergarten/in der oben genannten 
Grundschule aufzunehmen. 

Zeitraum des Praktikums: von ………………………… bis ………………………………… 

Name des:der Tutor:in: ……………………………………………………………………………………………………….... 

Weitere Anfragen sind zu richten an: ………………………………………………………………………………………… 

Das Praktikum ist für die:den Studierende:n der Freien Universität kostenlos. 

 

N.B.: 
Die Gesetzesbestimmungen in Italien (Ministerialdekret Nr. 249/2010 und Beschluss Landesregierung Nr. 
1145/2016) sehen für Praktika den Abschluss eines Kooperationsabkommens zwischen Universität und dem Träger 
der aufnehmenden Einrichtung vor. Nach Genehmigung des Antrages des:der Studierenden übermittelt das 
Praktikumsamt (placement.education.german@unibz.it) das vorbereitete Kooperationsabkommen, das beidseitig 
unterzeichnet wird.  
Es wird darauf hingewiesen, dass in Italien für die rechtliche Gültigkeit gegenständlichen Abkommens eine 
zertifizierte digitale Unterschrift notwendig ist oder bei handschriftlicher Unterschrift eine Kopie eines 
Identifikationsdokuments beigelegt werden muss. Persönliche Daten werden gemäß europäischer Datenschutz-
Richtlinien (europäische Regelung für den Datenschutz Nr. 2016/679 (DSGVO) mit äußerster Sorgfalt behandelt. 
 

 

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

Datum    Unterschrift 

 
1 Praktikum 3 oder 5 einfügen 
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