Bewertungsformular Sensorsystemtechnik
Sommersemester 2016

Name: [ |

Vorname: | | Bewerbernummer:[ ]
Nationalitét: | |  Geschlecht:  mannl.[ | weibl.[ ] Ater:[ |

Institution: | |
Abschluss: | |

Dauer (Jahre): |:| Leistungspunkte: |:| Abschlussdatum: |

Bitte die folgenden Kriterien mit 0 - 5 Punkten bewerten (O=extrem schlecht, 5=extrem gut)

1Abschlussnote: [ |- nach bay. Formel: | | = | | Punkte

Bonus (+1) [ | Malus(-1) [ ] Gewichtung:[ | | [ |

2 Fachliche Eignung, Kenntnisse

0111 2|3]4([5

Mathematik

Grundzige der Elektrotechnik

Praktische Informatik

Abgeschlossene Zusatzqualifikation(en)

Sonstiges

Berufserfahrung (> 1 Jahr)

Gewichtung:[ | | | ]

3 Motivationsschreiben

0)]1|2]3]4[5

Persdnlich geschrieben

Klare Darstellung der Motivation/des Interesses am Studiengang

Klare Berufsziele: Interesse an Sensorsystemtechnik

Klare Aussage, warum berufsbegleitendes Studium

Gewichtung:| | | | |

4 Empfehlungsschreiben

0111 2]|3]4(5

Persoénliche Aussagen zum Kandidaten

Quantitative Aussagen

Aussagen auch zu besonderen Aktivitaten

Aussagen zu besonderen (Studien)Leistungen

Gewichtung:[ | | | | |

Gesamtbeurteilung Punkte (gewichtet):|:|
> Gewichte: [ ] Endresultat:[ |

Subjektive Einschatzung, Kommentare:

Datum: | Gefordert durch
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