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Antrag auf Anrechnung 
außerhochschulisch erworbener Qualifikationen, Kompetenzen  

und berufspraktischer Tätigkeiten  
 

 
Name(n): __________________________________________ Vorname(n): ____________________________________          Matrikel-Nr. (falls schon vorhanden):   _______________ 
 
Angaben zum Studiengang, für den die Anrechnung gelten soll:  
 
Studiengang:     __________________________________________ Studienfach:  ____________________________________       immatrikuliert zum WiSe/SoSe   ___________________ 
 
Aktuelles Fachsemester bzw. geplantes Fachsemester (falls noch nicht immatrikuliert):    __________        
 
Hiermit beantrage ich die Anrechnung meiner außerhochschulisch erworbenen Qualifikationen, Kompetenzen, berufspraktischen Tätigkeiten auf mein o.g. Studium an der Hochschule für Musik 
FRANZ LISZT Weimar. 
 
Institution, an der die Leistung erbracht 
wurde 

Anzurechnende Kompetenz/ 
Qualifikation/berufspraktische 
Tätigkeit  

Ausgeführte Tätigkeit  Anzurechnen auf Modul/Lehr- 
veranstaltung der HfM Weimar 

Dauer und 
Umfang 

Entscheidung 
Prüfungs-
ausschuss 

      
      
      
      
      
      
      
      
      
Fortsetzung Seite 2 
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Name(n): __________________________________________ Vorname(n): ______________________________          Matrikel-Nr. (falls schon vorhanden):   ______________ 
 
 
Institution, an der die Leistung erbracht 
wurde 

Anzurechnende Kompetenz/ 
Qualifikation/berufspraktische 
Tätigkeit  

Ausgeführte Tätigkeit  Anzurechnen auf Modul/Lehr-
veranstaltung der HfM Weimar 

Dauer und 
Umfang 

Entscheidung 
Prüfungs-
ausschuss 

      
      
      
      
      
      
Bei weiteren anzurechnenden Leistungen nutzen Sie bitte ein weiteres Formular!  

   

Anmerkungen zu Ihrem Antrag:  

 
 
 
Folgende vollständige Unterlagen habe ich dem Antrag beigefügt:  
 

O Nachweise der Institution zu erworbenen Qualifikationen / berufspraktischen Tätigkeiten (z.B. Verträge, Zertifikate, Arbeitsproben) 
 
Zur schnelleren Bearbeitung bitten wir Sie, die Unterlagen gemeinsam mit dem Antragsformular gebündelt an das Prüfungsamt zu schicken: anerkennung@hfm-weimar.de  
 
Hiermit versichere ich, dass alle vorgenannten Angaben nach bestem Wissen und Gewissen korrekt und vollständig sind.  

 
__________________________           _______________________________________ 
Ort, Datum              Unterschrift Antragsteller*in 
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