
Gültig für FSPO 2025
nur für Allgemeines Berufspraktikum I oder II

Bescheinigung über eine dem Pflicht-Praktikum des Psychologie-Studiums 
äquivalente Hiwi-Tätigkeit an einer psychologischen/psychiatrischen Ein-
richtung der Uni Ulm bzw. des Universitätsklinikums Ulm

Vorname Nachname

geboren am

wohnhaft in

war im Zeitraum von bis

in der Einrichtung

als Hiwi in Teilzeit mit                      Wochenstunden tätig.

Die gesamte Zeitdauer der Hiwi-Tätigkeit betrug studienbegleitend                    Stunden.

Ausgeführte Tätigkeiten: 

 

Hiermit bescheinige ich, dass die o. g. Tätigkeiten den Anforderungen an ein Pflicht-
praktikum des Psychologiestudiums entsprechen.
Die Betreuung erfolgte durch eine*n M.Sc./Dipl. Psycholog*in, Fachärzt*in für Psychiatrie 
oder Psychosomatik, approbierte*n (Psychologische*n) Psychotherapeut*in, approbier-
te*n Kinder- und Jugendpsychotherapeut*in oder eine Person mit universitärem fachspezi-
fischen Psychologie-Abschluss.

Name und Unterschrift der Einrichtungsleitung      

Ort, Datum                 

Titel und Name der Betreu-
erin oder des Betreuers

Stempel der Einrichtung:  
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