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1. Studienjahr

1. Studienjahr
Modul Methoden und Vermittlung (2 CP)

Titel der Vorlesung: Geschichtsschreibung

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

1. Studienjahr
Modul Methoden und Vermittlung (2 CP)

Titel der Ubung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

1. Studienjahr
Fachiibergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)’

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

" Es wird empfohlen, in jedem Studienjahr 6 SWS fiir den Fachiibergreifenden Wahlpflichtbereich zu leisten, es
bleibt den Studierenden jedoch iiberlassen, wie die insgesamt 18 SWS auf die 3 Studienjahre verteilt werden.




1. Studienjahr
Fachiubergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

1. Studienjahr
Fachibergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)




2. Studienjahr

2. Studienjahr
Aufbaumodul Alte Geschichte (2 CP)

Art der Lehrveranstaltung: Vorlesung oder Ubung*

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

2. Studienjahr
Aufbaumodul Mittelalterliche Geschichte (2 CP)

Art der Lehrveranstaltung: Vorlesung oder Ubung*

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

2. Studienjahr
Aufbaumodul Neuzeit (2 CP)

Art der Lehrveranstaltung: Vorlesung oder Ubung*

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

2. Studienjahr
Praxismodul (5 CP)

Betreutes Praktikum:

Betreuender Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 5

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

2. Studienjahr
Fachiubergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

* eine der beiden genannten Lehrveranstaltungsarten kann gewéhlt werden




2. Studienjahr
Fachiibergreifender Wahlipflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

2. Studienjahr
Fachiibergreifender Wahlipflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

Sprachanforderungen

Englisch (hinreichende Kenntnisse, mind. 4 Jahre Schulunterricht oder bestandene
Sprachklausur)

Datum / Unterschrift eines Dozenten: (Stempel)

Sprachanforderungen
Zweite Fremdsprache:

(hinreichende Kenntnisse, mind. 4 Jahre Schulunterricht oder bestandene
Sprachklausur)

Datum / Unterschrift eines Dozenten: (Stempel)




3. Studienjahr

3. Studienjahr
Themenmodul | (2 CP)

Art der Lehrveranstaltung: Vorlesung oder Ubung oder Exkursion*

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

3. Studienjahr
Themenmodul Il (2 CP)

Art der Lehrveranstaltung: Hauptseminar oder Ubung oder Exkursion*

Titel der Lehrveranstaltung

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

3. Studienjahr
Fachiibergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)
3. Studienjahr

Fachiibergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)

* eine der genannten Lehrveranstaltungsarten kann gewahlt werden.




3. Studienjahr
Fachiubergreifender Wahlpflichtbereich (2 CP)

Fachbereich:

Titel der Lehrveranstaltung:

Dozent:

Semester:

Kreditpunkte: 2

Datum / Unterschrift des Dozenten: (Stempel)




