Universitat Zrich
-/ Institut fir Gymnasial- und Berufspadagogik

Abrechnungsformular fiir Entschidigung von
Einfithrungspraktika, Ubungslektionen und Unterrichtspraktika

Name/Vorname:

1. Einfiihrungspraktikum (bitte jeweils Namen und Vornamen der Studierenden eintragen)

Name Vorname Zeitraum Bitte leer
HS / FS lassen

2. Ubungslektionen

Name Vorname Anzahl Bitte leer
Lektionen | lassen

3. Unterrichtspraktikum (bitte jeweils Zutreffendes ankreuzen)

Q allein

|:| MAS SHE |:| Altes Reglement Durchfiihrung: [] zusammen mit:

E Anteil in Prozent:

A) Unterrichtspraktikum 1. Fach, voll

Name Vorname Bitte leer
lassen

B) Unterrichtspraktikum 1. Fach, reduziert

Name Vorname Bitte leer
lassen

C) Unterrichtspraktikum 2. Fach; wenn nach altem Reglement, bitte ankreuzen:

|:| voll |:| reduziert

Name Vorname Bitte leer
lassen

Bitte zusammen mit Personalformular zustellen an: Universitiit Ziirich, Institut fiir Gymnasial- und
Berufspidagogik, Sekretariat, Beckenhofstrasse 35, 8006 Ziirich

6.5.2008 Ro
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