AUSBILDUNGSVEREINBARUNG
zur Durchfiihrung eines Einfiihrungspraktikums 1. Student

2. Praxisstelle
3. Fakultat

zwischen Museum [ Einrichtung ...
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- nachfolgend Praxisstelle genannt

UL aTe I o - 11T 7Y o 1 TR
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- nachfolgend Student* genannt

wird nachstehender Vertrag iber die Durchfiihrung eines Praktikums geschlossen, das fiir das Studium
der Museologie an der

Hochschule fiir Technik, Wirtschaft und Kultur Leipzig
Fakultat Informatik und Medien

Postfach 301166, 04251 Leipzig,

Sitz: Karl-Liebknecht-Str. 145, 04277 Leipzig

Tel. (0341) 3076-5426

Fax (0341) 3076-5455

- nachfolgend HTWK Leipzig-

vorgeschrieben ist.

*Personenbezeichnungen in dieser Vereinbarung sind grundsatzlich auf alle Geschlechter zu beziehen.



§1
Art und Dauer des Praktikums

(1) Das Praktikum wird im o.g. Museum/in der o.g.Praxiseinrichtung
durchgefiihrt und dauert 4 Wochen.

(2) Der Vertrag wird fiir die Zeit vom ......coceecvevveveereeneenenen. DS ceereeeeeeee e
abgeschlossen.

(3) Seitens der Praxisstelle werden/wird als Beauftragte(r)

benannt.

(4) Das Praktikum ist Bestandteil des Studiums, der Student bleibt wahrend des
Praktikums Mitglied der Hochschule.

§2
Pflichten der Praxisstelle

Die Praxisstelle verpflichtet sich,

1. den Studenten wahrend des Praktikums entsprechend der Studienordnung, Anlage 5
Praktikumsordnung, einzusetzen, zu unterweisen und bei der Realisierung von Aufgaben
anzuleiten,

2. derHochschule gegebenenfalls von einer vorzeitigen Beendigung des Vertrages, vom
Nichtantritt des Studenten zum Praktikum oder anderen UnregelmaRigkeiten Kenntnis
zu geben,

3. nach Ableistung des Praktikums dem Studenten eine schriftliche Bestatigung
auszuhandigen.



§3
Pflichten des Studenten

Der Student verpflichtet sich,
1. die Aufgabenstellungen der Praxisstelle auszufiihren,
2. der Betriebsordnung und anderen Vorschriften der Praxisstelle Folge zu leisten,
3. den Anweisungen der/des Beauftragten der Praxisstelle jederzeit nachzukommen,
4. eineevtl. Verhinderung der Praxisstelle unverziiglich mitzuteilen, bei Erkrankung
spatestens am 3. Tag eine arztliche Bescheinigung der HTWK Leipzig vorzulegen.
§4
Genehmigung des Vertrages
(1) Dieser Vertrag bedarf der Genehmigung durch die HTWK Leipzig. Er verliert seine
Gultigkeit, wenn die Voraussetzungen fiir die Zulassung zum Praktikum gemaf Studien-

und Priifungsordnung bei Praktikumsbeginn nicht erfillt sind.

(2) Die Genehmigung des Vertrages kann durch die Hochschule aus zwingenden Griinden
zuruckgezogen werden.

§5
Auflosung des Vertrages

(1) Der Vertrag kann von der Praxisstelle gekiindigt werden
1. aus wichtigen betrieblichen Griinden und

2. bei Pflichtverletzungen des Studenten.

(2) Der Vertrag kann durch den Studenten bei einer inhaltlichen Fehlorientierung
gekiindigt werden.

(3) Die Kiindigung muss schriftlich und unter Angabe der Griinde erfolgen und sowohl
der anderen Vertragspartei als auch der HTWK Leipzig zugestellt werden.
§6
Versicherungen

(1) Wahrend des Praktikum ist der Student Kraft des Gesetzes

1. nach den Bestimmungen der studentischen Krankenversicherung pflichtversichert,
2. in der Renten- und Arbeitslosenversicherung beitragsfrei.

(2) Die HTWK Leipzig haftet nicht fiir wahrend des Praktikums entstandene Schaden.



§7
Regelung von Streitigkeiten

Bei allen aus diesem Vertrag entstehenden Streitigkeiten ist vor Inanspruchnahme der Gerichte
eine giitliche Einigung zwischen den Vertragspartnern unter Mitwirkung der HTWK Leipzig

anzustreben.

§8
Vertragsausfertigung

Dieser Vertrag wird in drei gleichlautenden Ausfertigungen von der Praxisstelle und dem Studenten
geschlossen und von der HTWK Leipzig bestatigt. Es ist Aufgabe des Studenten, sicherzustellen,
dass rechtzeitig vor Beginn des Praktikums der Praxisstelle und der HTWK Leipzig jeweils eine

vollstandige Ausfertigung vorliegt.

§9
Sonstige Vereinbarungen

Nebenabreden zu diesem Vertrag bediirfen der Schriftform.

Unterschrift des Studenten

Unterschrift und Stempel der Praxisstelle

Dieser Vertrag wird seitens der Hochschule fiir Technik, Wirtschaft und Kultur Leipzig durch

die Praktikumsbeauftragte des Studienganges Museologie, Prof. Dr. Gisela Weil3,
anerkannt. (Telefon: 0341 /30 76-54 22, E-Mail: gisela.weiss@htwk-leipzig.de):

LeipZig, cooveeeeneeereeceeeeeneeeeene
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