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Bescheinigung über erfolgreich besuchte Veranstaltungen  Modul 1 
Master of Education 

Haupt-, Real-, Sekundar- und Gesamtschule 
                    Katholische Religionslehre 

 
 

Herr/Frau ........................................................... Matr.-Nr.: ............................................. 
(Vor- und Zuname) 

 
hat folgende Lehrveranstaltungen der Studienordnung gemäß LABG 2016 erfolgreich studiert: 

 
Modul DozentIn Titel der 

Veranstaltung 
Veranstal- 
tungsart 

Zeitraum SWS Unterschrift 

1.2  Methoden und Befunde 
religionspädagogischer   
Forschung 

    

1.3  Syst.-theol. Inhalte 
partizipationsoffen 
vermitteln 

    

 
 

Nur das gesamte Modul inkl. der Modulabschlussprüfung wird mit den entsprechenden Credits 
verbucht. 

 
Modul Praxissemester 

PS  Begleitveranstaltung 
zum Praxissemester 

    



Fakultät für Geisteswissenschaften 
Institut für Katholische Theologie 
Campus Essen 

 

 
 

Bescheinigung über erfolgreich besuchte Veranstaltungen   Modul 3 
Master of Education  

Haupt-, Real-, Sekundar- und Gesamtschule 
Katholische Religionslehre 

 
 

Herr/Frau ........................................................... Matr.-Nr.: ............................................. 
(Vor- und Zuname) 

 
hat folgende Lehrveranstaltungen der Studienordnung gemäß LABG 2016 erfolgreich studiert: 

 
Modul DozentIn Titel der 

Veranstaltung 
Veranstal- 
tungsart 

Zeitraum SWS Unterschrift 

3.1a 
oder 
3.1b* 

 AT / NT Theologie im 
Dialog mit anderen 
Weltsichten / Religionen 

    

3.2  Theologische 
Standpunkte im 
Spannungsfeld der 
christl. Konfessionen 

    

 
* Zutreffendes bitte kenntlich machen (AT/NT) 

 
 

Nur das gesamte Modul inkl. der Modulabschlussprüfung wird mit den entsprechenden Credits 
verbucht. 

 


