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Praktikumsbescheinigung für das Praxismodul Bauingenieurwesen1 

(Bachelor Bauingenieurwesen) 

Praktikantin/Praktikant 

Name, Vorname:  _______________________________________________________________________________ 

Geburtstag: ____________________ Geburtsort: __________________________________ 

Anschrift: _______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

E-Mail Adresse: _______________________________________________________________________________ 

Praktikumsbetrieb 

Name des Betriebs: _______________________________________________________________________________ 

Branche: _______________________________________________________________________________ 

Anschrift: _______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

Ansprechpartner: _______________________________________________________________________________ 

Telefon: ________________________________ 

Dauer des Praktikums 

Beginn: _________________ Ende: _________________ Dauer insgesamt: _______________ 

Fehltage 

Anzahl2: _________________ 

1 Die Studierenden haben ein Praktikum im Umfang von mindestens vier Wochen nachzuweisen. 
2 Geben Sie bitte die explizite Angabe der Anzahl der Fehltage, auch wenn keine Fehltage angefallen sind. 



Fakultät für 
Agrar, Bau und Umwelt

Stand: August 2026 
2 

Während des Praktikums wurden folgende Tätigkeiten ausgeführt3: 

_________________________________________ _____________________________________ 
Ort, Datum Stempel / Unterschrift Praktikumsbetrieb 

3 Aufschlüsselung der Tätigkeiten nach Tätigkeitsbereich, Tätigkeitsart und Dauer 
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