An die Hochschule Emden/Leer
Immatrikulations- und Prifungsamt e¢ Constantiaplatz 4 ¢ 26723 Emden

I:l Antrag auf Anerkennung von
Prafungsleistungen/Studienleistungen

Name:
Anschrift;

Matrikelnummer:

Ich beantrage, folgende Prifungsleistungen, die ich im Studiengang
der
(Bezeichnung des Studiengangs einsetzen)
(Name der Hochschule einsetzen)
erbracht habe, als Prifungsleistungen fir den Bachelorstudiengang Sozial-
und Gesundheitsmanagement der Hochschule Emden/Leer

anzuerkennen.

Belege sind beigefugt.

Datum:

Unterschrift:

I:I Bewerbung um einen Studienplatz im Bachelorstudiengang
Sozial- und Gesundheitsmanagement / Fachbereich Soziale

Arbeit und Gesundheit
-Einstufung in ein Fachsemester-
Name:

Anschrift;

Ich modchte einen Wechsel vornehmen von:

(Bezeichnung des Studiengangs einsetzen)

an der
(Name der Hochschule einsetzen)

zum Bachelorstudiengang Sozial- und Gesundheitsmanagement der
Hochschule Emden/Leer.

Die Ublichen Bewerbungsunterlagen sind beigefigt.

Datum:

Unterschrift:




Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:
(bitte hier eintragen)

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Unterschrift fur

Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 1
PL KA,
Wissenschaftliches Arbeiten und " K2, | 5
N SL
Schlusselkompetenzen R
Modul 2
Professionelle Kommunikation
und Interaktion im Sozial- und PL KA 5
Gesundheitswesen
Modul 3.1
3.1 Institutionelle und
sozialpolitische PL KA | 5

Rahmenbedingungen der
Sozialwirtschaft

Hochschule Emden/Leer, Fachbereich Soziale Arbeit und Gesundheit, Studiendekanat/Prifungsausschuss




Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Unterschrift fur

Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 3.2
3.2 Institutionelle und PVL
gesundheitspolitische KA, 5
Rahmenbedingungen der ' K2
. PL
Gesundheitsversorgung
Modul 4
. . KA
Sozialpolitik '
p PL K2 5
Modul 5
C KA,
Betriebliches PL K2 | 5

Gesundheitsmanagement |
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der
Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Unterschrift fur

Module / Veranstaltungen Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 6
KA,
Projektmanagement und - PL K2 | 5
entwicklung

Modul 7

Recht I: Einfihrung Sozialstaat und KA,

. : PL | K2, 5

offentliches Recht M
Modul 8

Recht Il: BGB, Vertragsrecht, KA,

Arbeits- und Tarifrecht, PL | K2, | 5

Unternehmensformen M
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Unterschrift fur

Module / Veranstaltungen Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 9
Recht IlI: Leistungserbringungsrecht PL K2 | 5
und Recht der sozialen Sicherung
Modul 10.1
Arbeitsfelder, Methoden und PVL
Handlungsweisen in der Sozialen KA | 5
) , PL
Arbeit
Modul 10.2
Betriebliches
Gesundheitsmanagement Il PL | KA TS
Modul 11.1
Disziplinare Zugange und PL KA | 5

Theorien der Sozialen Arbeit

Hochschule Emden/Leer, Fachbereich Soziale Arbeit und Gesundheit, Studiendekanat/Prifungsausschuss




Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Note

Unterschrift fur

Anerkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 11.2
KA,
Gesundheitspolitik PL K2, | 5
M
Modul 12
Qualitatsmanagement und - PL KA | 5
entwicklung
Modul 13
Forschung und Statistik PL ﬁ'g 5

Hochschule Emden/Leer, Fachbereich Soziale Arbeit und Gesundheit, Studiendekanat/Prifungsausschuss




Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Unterschrift fur

Module / Veranstaltungen Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 14.1

Sozialpolitik,

§ozia|wissenschaften und PL KA 5

Okonomie
Modul 14.2

Gesundheits6konomie PL Té 5
Modul 15

Volkswirtschaftslehre PL KA, 5

K2

Modul 16

BWL I: Allgemeine PL KA, 5

Betriebswirtschaftslehre K2
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Unterschrift fur

Module / Veranstaltungen Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 17
BWL II: Buchfihrung und PL KA, 5
Jahresabschluss K2
Modul 18
BW.L IlI: Kosten- und PL KA, 5
Leistungsrechnung K2
Modul 19
BWL IV: Finanzierung und KA,
o PL 5
Investition K2
Modul 20
KA,
Marketing | PL K2 | 5
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Unterschrift fur

Note | \erkennung | MOdule / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 21
. KA!
Controlling | PL K2 5
Modul 22
Personalmanagement | PL ﬁg‘ 5
M
Modul 23
Unternehmens- und pL | ka | 10

Organisationsfihrung
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Note

Unterschrift far

Module / Veranstaltungen

Anerkennung Form P.-Art CP
Modul 24
Wabhlpflichtbereich CPM:
Controlling, Personal, Marketing
. KA,
24.1 Controlling Il PL | K2. 5
M
24.2 Personalmanagement I KA,
' PL | K2,
M
24.3 Marketing Il KA,
PL | K2,
M
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Unterschrift fur

Note | Anerkennung Module / Veranstaltungen Form | P-Art | CP
Modul 25
Je
Wabhlpflichtbereich: nach
studienrichtungsbezogene sowie gewahl
L N . SL | -ter 15
studienrichtungsutbergreifende Veran-
Angebote (Querschnitte) tstal-
ung
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

Module / Veranstaltungen

Note

Unterschrift fur

Module / Veranstaltungen

Form

P.-Art

CP

Anerkennung
Modul 26
Praxisprojekt PL | KA | 10
e Praxisprojekt Teil 1 BU
e Praxisprojekt Teil 2 BUJ
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Anerkennung von Leistungen

Vorherige Hochschule:

BA Sozial- und Gesundheitsmanagement an der

Hochschule Emden/Leer
FB Soziale Arbeit und Gesundheit

hrift fi

Module / Veranstaltungen Note f\zfr[(icnnr;;g“r Module / Veranstaltungen Form | P-Art | cP

Modul 27
Praxisphase

18

Praxisphase Vor- und sL R,
Nachbereitung PP
Praxisphase SL | PB

Erlauterungen: )

BU =berufspraktische Ubung PL = Prufungsleistung

H = Hausarbeit PP = Posterprasentation

K = Klausur (Zahl: Bearbeitungszeit in Stunden) PVL = Prifungsvorleistung

KA =Kursarbeit R = Referat

M = Mindliche Prifung SL = Studienleistung

PB = Praxisbericht
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Die mit Note und Unterschrift abgezeichneten, nachgewiesenen Prifungsleistungen werden fiir die Prifungsleistungen des Grundstudiums / des
Hauptstudiums anerkannt (nicht zutreffendes bitte streichen).

Datum:

Unterschrift Prifungskommissionsvorsitz

Nach erfolgter Anerkennung ist dieser Antrag dem Prufungsamt zuzuleiten!

Bemerkungen:
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