
 

  
Datum………………………… 

 
Ruhr-Universität Bochum 
Fakultät für Sportwissenschaft 
Gesundheitscampus-Nord Nr. 10 
44801 Bochum 
 
 

Bescheinigung zur Vorlage für die Bachelorprüfung 
Fachpraktikum im Studienschwerpunkt "Offenes Profil" 

 
Hiermit wird bestätigt, dass Frau/Herr …………………………………………… in der Zeit vom 
…………………… bis zum ……………..…… ein Praktikum mit (zutreffendes bitte ankreuzen) 
 
θ insgesamt 4 Wochen in Vollzeit 
 
θ insgesamt 8 Wochen in Vollzeit 
 
absolviert hat. 
 
Im Praktikum lernte sie/er vorrangig folgende Tätigkeitsbereiche kennen: 
 
................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................. 

 
Leiter/in der Einrichtung     Im Sinne der Studienordnung anerkannt 
(Unterschrift/Stempel)      (Unterschrift Studienkoordinator Offenes Profil) 
 
 
 
 
Als Anhang sind beigefügt:  1. Zeugnis der Praktikumseinrichtung 
    2. Kommentar zum Praktikum 
 
 
 
Bitte ankreuzen! 
0 Ich bin damit einverstanden, dass ein Link zu meiner Homepage bzw. meine o. g. E-Mail auf der Homepage 
der Fakultät für Sportwissenschaft unter „Praktikumsmöglichkeiten“ aufgelistet wird. 
 
 

Anschrift der Einrichtung (inkl. Homepage/E-Mail): 
 Offenes Profil  
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Kommentar des Praktikanten/der Praktikantin zum Verlauf des Praktikums: 
 
von …………………………………………………………………………………. 
 Name des Praktikanten/der Praktikantin 
 
Einrichtung

 ___________________________________________________________________   

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 

Bemerkungen zum Praktikum, positive Erfahrungen: 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 

Bemerkungen zum Praktikum, Verbesserungsvorschläge: 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 

_________________________________________________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift des Praktikanten/der Praktikantin 
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