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An das Zentrum fir Lehrerbildung —
Ressort Studierendenservice und
Offentlichkeitsarbeit/BuAT
Universitat Duisburg-Essen

V15 S02 D05

Universitatsstralie 15

45117 Essen

Antrag auf Ausstellung der Gesamtbescheinigung ,Medienkompetenz in der
Schule® fur

Anrede:

Name: ‘ ‘

Vorname: ‘ ‘

StraRe: ‘ ‘

Hausnummer: ‘ ‘

Postleitzahl: ‘ ‘

Ort: ‘ ‘

Matrikelnummer: ‘ ‘

E-Mail-Adresse: ‘ ‘

Telefonnumer: ‘ ‘

(fr eventuelle Rickfragen)
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Hiermit bitte ich um die Ausstellung der Gesamtbescheinigung
,Medienkompetenz in der Schule®. Folgende Workshops habe ich besucht:

Workshop Datum

Allgemeine Grundlagen

L] die Teilnahmebescheinigungen habe ich als Kopie beigeflgt.

Ort, Datum, Unterschrift
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