
LEBENSLAUF 
 
 

 
_______________________________________________  
Familienname, Vorname 
 
_______________________________________________  
Geburtsdatum, Geburtsort/Kreis 
 
 
 
Schulbesuche: 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
 
 
Abgeschlossene Berufsausbildung bzw. Berufstätigkeit: 
 
als ____________________________________________ von ______________ bis ________ 
 
als ____________________________________________ von ______________ bis ________ 
 
Wehr- oder Ersatzdienst __________________________ von ______________ bis ________ 
 
 
 
Studienzeiten: 
 
______________________________________________ von ______________ bis ________ 
Hochschule  Studiengang 
 
______________________________________________ von ______________ bis ________ 
Hochschule  Studiengang 
 
______________________________________________ von ______________ bis ________ 
Hochschule  Studiengang 
 
 
 
Sonstiges (ggf. Zusatzblatt verwenden): 
 
 
Die Hochschule verlangt eine lückenlose Verlaufsschilderung. Studienzeiten sind durch 
Studienbescheinigungen (Immatrikulations-/Exmatrikulationsbescheinigung) nachzuweisen. 
 
 
 
___________________________________________ 
Datum, Unterschrift 
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