
Anmeldung zum pädagogisch- 
didaktischen Schulpraktikum 

 

Lehramt an Gymnasien gem. § 34 LPO I vom 13. März 2008 

Name: ……………………………..…………….Vorname:……………………………..……………. 

Geburtsdatum: ……………………………………………………………………………………………………....... 

Straße / Hausnummer: ……………………………………………………………………………………………….. 

PLZ: …………………………  Ort: ………………………………………................................................................ 

E-Mail: ………………………………………………………….. Telefon: …………………………………………… 

Studienfächer: …………………………………………………………………………………………………………. 

Universität: …………………………………………………… Fachsemesterzahl: ………………………………. 

Beginn des Praktikums: ……………………………………………………………………………………………... 

Praktikumsschule: ……………………………………………………………………………………………………. 

Es besteht Einverständnis, dass Frau/Herr……………………………………………………………………… 

das pädagogisch-didaktische Schulpraktikum (Umfang 150-160 Unterrichtsstunden) den 

1. Block: …………………... bis …………………... 

Und 

2. Block: …………………... bis …………………... an der hiesigen Schule ableistet. 

□ Die Bestätigung über das Orientierungspraktikum liegt vor.

……………….………………………………………………………………………………………………………………………….
Schulstempel Datum  Unterschrift der Schulleitung 

gez. 
Elena Eiber, Praktikumsamt Obb.-West 

An das 

Praktikumsamt für die Gymnasien in Oberbayern-West 

praktikumsamt@mb-west.de 

Bestätigung durch die Schule 

Die Meldung gilt als angenommen und verbindlich, wenn keine andere Mitteilung durch das Praktikumsamt 
erfolgt. Die vollständig ausgefüllte und unterschriebene Anmeldung ist dem Praktikumsamt rechtzeitig vor 
Praktikumsbeginn und ausschließlich digital an o.g. Mailadresse zuzuleiten. Die/Der Studierende wird damit 
der unterzeichnenden Schule zur Ableistung des Praktikums zugewiesen. 
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