ANTRAG AUF ZUGANG ZUR ERWEITERUNG EINES KOMBINATIONSSTUDIENGANGS
MASTER OF EDUCATION UM EINEN WEITEREN TEILSTUDIENGANG

AN DER BERGISCHEN UNIVERSITAT WUPPERTAL

Name:
An den
Vorsitzenden des Prifungsausschusses StraRe:
fir den Studiengang Master of Education
z.Hd. Frau Siebel PLZ Ort
(ISL, Raum B.05.07)
Bergische Universitat Wuppertal
42097 Wuppertal geb. am
antrag-med@uni-wuppertal.de E-Mail:
Matr.Nr. (BUW) Tel.:
Masterstudium: MEd auswahlen é?::sn;zamen:

(MEd Studiengang)

an der Universitat

(Hochschule/ ggfs. Land)
MEd-Abschluss: MEd-Abschluss liegt vor [J,  MEd nicht abgeschlossen [Jeingeschrieben in ME seit:

Antragsdatum
Zum Sommersemester 2024 bewerbe ich mich um den Zugang zum Erweiterungs-Studiengang zum
Master of Education Lehramt an ~ bitte auswahlen (Studiengang durch Anklicken auswahlen)

mit dem Teilstudiengang:

(Teilstudiengang eintragen)

Entsprechend § 3 der Priifungsordnung zur Erweiterung eines Studienganges Master of Education (Amtl.Mttlg. 49/2011
und der ff. Anderungen) sowie § 2 der jeweiligen Priifungsordnung des Master of Education Studienganges (MEd -
allgemeine Bestimmungen) fiige ich folgende Unterlagen bei:

[] Abschluss-Zeugnis Master of Education oder eines gleichwertig anerkannten Studienganges (LA) fiir das gewéhlte Lehramt oder
] Einschreibenachweis Master of Education fiir das gewéhlte Lehramt an der Bergischen Universitat Wuppertal

[ Bachelor -Zeugnis (beglaubigte Kopie) oder Vorabbescheinigung (Transcript of Records, Studienkontoauszug) der Studienleistungen
fir den gewahlten Erweiterungs-Teilstudiengang gem. §3 und der jeweiligen fachspezifischen Bestimmungen

Nachweis von Inklusionsorientierten Studien - erforderlich fiir Biologie, Chemie, Englisch und Informatik sowie Deutsch (nur SP,
HRSGe), Physik (nur HRSGe), Katholische Religionslehre (SP, HRSGe und Grundschule) und sprachliche Grundbildung

] Sprachnachweise, wenn nach § 2 (3) (allgemeine Bestimmungen) erforderlich: Latinum| | Graecum | |Hebraicum | | Lateinkennisse

[] Nachweis eines Auslandsaufenthalts von mindestens drei Monaten Dauer (erforderlich fiir die Teilstudiengange
Englisch, Franzdsisch und Spanisch), der nicht I&nger als 6 Jahre zurtick liegt — (Anrechnungsformular des Faches)

ggf. zusatzliche aussagekraftige Unterlagen (Modulbeschreibungen einschl. Kompetenzbeschreibung, Arbeitsproben etc.), um die Addquanz von
Studienleistungen des absolvierten Bachelorstudiums zu den fachspezifischen Zugangsvoraussetzungen zu belegen (empfohlen, sofern die
Bezeichnung des Bachelorstudiengangs nicht der Bezeichnung des angestrebten Teilstudiengangs entspricht, oder wenn die Entsprechung der
Modulkomponenten zu den fachspezifischen Zugangsvoraussetzungen nicht unmittelbar aus dem Bachelorzeugnis ersichtlich ist).

O Zugleich beantrage ich entsprechend § 9 der o.a. Prifungsordnung (Allgemeine Bestimmungen) die Feststellung der Anrechnung von Studien-
und Priifungsleistungen auf den Studiengang Master of Education, die vor Einreichung dieses Antrags nachgewiesen sind, entsprechend der
angefligten Dokumentation dieser Leistungen (eine spatere Anrechnung ist in der Regel nicht méglich). Falls der beantragte Zugang zum
Erweiterungsstudiengang Master of Education aufgrund von Auflagen nicht méglich ist, beantrage ich zum Zweck des Nachstudierens dieser
Auflagen zudem die Einstufung in ein hdheres Fachsemester des betreffenden Teilstudiengangs im Erweiterungsstudiengang des
Kombinatorischen Studiengangs Bachelor of Arts entsprechend § 5 der entsprechenden Priifungsordnung oder in einen anderen hierzu
geeigneten Studiengang (die Einstufung in ein hdheres Fachsemester ermdglicht eine Einschreibung zum Nachstudieren ggf. auch zum
Sommersemester).
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Name:

Master of Education Lehramtan '€ auswahlen

Teilstudiengang

Hiermit erklére ich, dass

o ich keine fiir den erfolgreichen Abschluss des Erweiterungsstudienganges erforderliche Prifung in diesem oder einem
gleichwertigen fachspezifischen Teilstudiengang oder Studiengang im Geltungsbereich des Grundgesetzes nicht oder
endgliltig nicht bestanden habe,

e ich meinen Prifungsanspruch nicht durch Versaumen einer Wiederholungsfrist in diesem oder einem vergleichbaren
Studiengang verloren habe und

e ich mich nicht in einem anderen Prifungsverfahren desselben oder eines vergleichbaren Teil-Studiengangs befinde.

Mit freundlichen GriiRen

Ort, Datum (Unterschrift Antragsteller*in)

Hinweise zum Zugang zum Erweiterungsstudiengang
zum Kombinationsstudiengang Master of Education:

Der Zugang zum Erweiterungsstudium zum Master of Education erfolgt ausschlieRlich bei vollsténdig nachgewiesenen allgemeinen
und fachspezifischen Zugangsvoraussetzungen.

D.h. eine Aufnahme unter Auflagen ist nicht méglich.

Nachzuweisen sind fachliche und fachdidaktische Leistungen im jeweiligen Teilstudiengang gem. allgemeiner und fachspezifischer
Bestimmungen:

fur den MEd BK mind. 75 LP
o fiir den MEd GymGe und BU mind. 75 LP
e fiir den MEd HRSGe mind. 61 LP

e fiir den MEd Grundschule mind. 52 LP
e fiir den MEd SP mind. 38 LP

sowie Auslandsaufenthalt mind. 3 Monate fiir Englisch, Spanisch und Franzésisch

und Sprachnachweise GymGe fiir Latein, Philosophie/Praktische Philosophie, Ev.und Kath. Religionslehre, Geschichte

Mégliche Anrechnungen fiir den Master of Education werden bei Vorlage von Nachweisen im Zugangsverfahren geprtift -
die Komplettanrechnung aller im Erweiterungsstudiengang MEd zu erbringenden Studien- und Priifungsleistungen ist
gem. HG nicht méglich.
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