
Masterstudium Psychologie 

Voranmeldung des Praktikums  

 

Student/in 

Name Vorname 

 

Matrikelnummer E-Mail 

 

 

Praktikum 

Art des Praktikums 

 Betrieb  Forschung  Lehre   Klinik  

Praktikumsort (Institution/Firma, Abteilung usw.) 

 

Titel und Name Praktikums-Betreuer/in 

 

Von-Bis 

 

Dauer (Stunden) 

 

Aufgaben im Praktikum (ungefähre Aufgaben) 

 

 

 

  Ich habe verstanden, dass ich während des Praktikums an der Universität Bern immatrikuliert sein muss, damit 

dieses anerkannt wird. 

  Ich studiere zurzeit im 5. Semester Bachelor oder höher. 

  Mein Praktikum wird von einer Person mit Universitäts-Abschluss in Psychologie (mindestens Master) betreut. 

 

Zusicherung zur grundsätzlichen Anerkennung des Praktikums 

Abteilung 

 

Datum Unterschrift Studienberater/in der Abteilung 

 

 
 
Dieses Formular ist einzureichen bei der Studienberatung derjenigen Abteilung, die dem Praktikum thematisch am 
ehesten entspricht. Das Formular sollte bis spätestens einen Monat vor Antritt des Praktikums eingereicht werden. 
Sie erhalten das Formular von der zuständigen Studienberatung unterschrieben zurück.  
Um das Praktikum anrechnen zu lassen, müssen Sie folgende Unterlagen einreichen: 

• einen schriftlichen Bericht 

• eine Bestätigung des Betreuers / der Betreuerin 

• die Immatrikulationsbestätigung für das Semester, in dem das Praktikum absolviert wurde (kann 
selbständig im STUDIS-Selfservice https://selfservice.studis.unibe.ch heruntergeladen werden). 

• dieses Formular  
 
Sie können ein bestätigtes Praktikum bei allen Abteilungen des Instituts für Psychologie anrechnen lassen.  
Der Praktikumsbericht muss an die Studienberatung der Abteilung geschickt werden, die das Praktikum 
bewilligt hat, nicht an diejenige des Hauptbereiches. 

Philosophisch-
humanwissenschaftliche Fakultät 
 
Institut für Psychologie 
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