Tragen Sie hier lhre
personlichen Daten ein.

Bitte geben Sie als ESI
lhre Matrikelnummer an.

Die Daten der aufnehmenden
Institution entnehmen Sie bitte der
Webseite und/oder der E-Mail, die Sie
von dort erhalten haben. Falls Ihnen
keine Daten vorliegen, kdnnen diese
Felder auch frei gelassen werden.
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Hier bitte angeben um welche Form
der Mobilitat es sich handelt und das
Anfangs- und Enddatum des geplanten
Aufenthaltes eintragen (Monat/Jahr —
Monat/Jahr).

Tragen Sie hier die Module ein, in die
die Leistungen aus Tabelle A einflieRen
sollen. Sie kénnen auch einzelne
Leistungen eintragen: Leistung aus
Tabelle A wird in Kassel anerkannt fiir
die Leistung in Tabelle B.

Unter bestimmten Voraussetzungen
kann auf die Anerkennung von
Leistungen verzichtet werden (bspw.
Scheinfreiheit). Falls Sie lhre
Leistungen aus dem Ausland nur
teilweise anerkennen lassen mochten,
markieren Sie die nicht
anzuerkennenden Leistungen in
Tabelle A mit einem * und erklaren Sie
sich kurz unter Tabelle A. Soll auf die
Anerkennung vollstandig verzichtet
werden, informieren Sie uns unbedingt
per E-Mail und schreiben Sie einen
Kommentar in Tabelle B.
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Eine Liste der verfiigbaren ISCED
Codes finden Sie im Downloadbereich.

Die Kontaktdaten der zustandigen
Kooperationsbeauftragten finden Sie
unter der Aufenthaltsmoglichkeit auf
unserer Webseite.

Tragen Sie hier die Sprache ein, in der Sie die meisten

Leistungen an |hrer Gasthochschule absolvieren
werden. Sowie das Niveau in dieser Sprache, tiber das
Sie zum Beginn des Aufenthaltes verfiigen werden.

Tragen Sie in diese Tabelle alle Leistungen ein, die Sie an
Ihrer Gasthochschule absolvieren mochten. Das
Veranstaltungsangebot finden Sie im Online-
Vorlesungsverzeichnis der Gasthochschule. Manche
Universitaten versenden auch Kurslisten per E-Mail. Achten
Sie darauf, dass Sie Leistungen mit einem Workload von
mindestens 24ECTS wahlen. Learning Agreements, die
weniger ECTS enthalten werden nicht angenommen.
Halten Sie ggf. Riicksprache mit dem zustandigen
Kooperationsbeauftragten.

Sollten Sie virtuelle Komponenten belegen,
tragen Sie diese bitte hier ein.

WICHTIG: Das Datum der Unterschrift
aller drei Parteien muss vor Beginn des
Auslandssemesters liegen, sonst ist
keine Forderung im Rahmen des
Erasmus-Programms moglich!
Abgabefrist: 15.07.2022



https://www.uni-kassel.de/uni/index.php?eID=dumpFile&t=f&f=655&token=f572715e6e4c11021fe5b2d5623b04d8a6ae86bf

