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	Datenblatt
zur Beschäftigung als Praktikumskraft



[image: ]
	Institut und Ansprechperson am Institut mit Telefon und 
E-Mail Adresse
	[bookmark: _GoBack]     

	
	

	[bookmark: Kontrollkästchen29]|_| Frau 	|_| Herr
	

	Name, Vorname:
	     
	Geburtsname:
	     

	Geburtsdatum:
	     
	Geburtsort:
	     

	[bookmark: _Hlk20047517]Staatsangehörigkeit:
	     
	Geburtsland:
	     

	Familienstand:
	     
	Religion:
	     

	
	
	Kinder:
	|_| nein  

	
	
	
	|_| ja (bitte Geburtsurkunde
            beifügen)

	Aktuelle Anschrift:
	Str./Hausnr./Zimmer-Nr.
	     

	
	PLZ, Wohnort:
	     

	Telefon (privat):
	     
	E-Mail-Adresse:
	     



|_| Pflichtpraktikum (laut Studienordnung-/Ausbildungsordung) 
|_| 1. Praxissemester		|_| 2. Praxissemester
|_| Berufspraktikum
|_| Vorpraktikum	|_| Schnupper-/Orientierungspraktikum (max. 4 Woche unbezahlt)
|_| Wiedereingliederungspraktika	
|_| Freiwilliges Praktikum (zur Studien-/Berufsorientierung)
|_| Freiwilliges berufs-/studienbegleitendes Praktikum 
|_| Praktikum im Rahmen eines Austauschprogramms
	Immatrikuliert:
	
Wählen Sie ein Element aus.
	
Hochschule:      





Bankverbindung/Steuer- und Sozialversicherungsdaten
PSE_PRAK_Datenblatt_2024-03-13

	Bankname:
	     
	BIC:
	     

	[bookmark: _Hlk17647187]IBAN (22-stellig):
	[bookmark: Text1] 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 



	Name of bank:
	     
	BIC:
	     

	







	Sozialversicherungsnummer:
	     
	[bookmark: Kontrollkästchen36]|_| keine vergeben

	Steueridentifikationsnummer:
	     

	Krankenkasse, Ort:
	     



[bookmark: Kontrollkästchen37][bookmark: Kontrollkästchen38]Tätigkeit am KIT:			|_|	Haupttätigkeit		|_|	Nebentätigkeit


Angaben nur bei bezahltem Praktikum
Anzugeben sind alle ausgeübten Tätigkeiten im laufenden Kalenderjahr sowie Tätigkeiten, die gleichzeitig während der Tätigkeit als Praktikumskraft am KIT ausgeübt werden (bitte entsprechende Kopien der Arbeitsverträge und aktuelle Entgeltnachweise beifügen):
(K_PSE_PB_PRAK_05_02-21)

	[bookmark: _Hlk17647220]Firma (mit Anschrift):
	     

	
	

	

Genauer Vertragszeitraum:
	von
	     
	
	bis
	     

	Anzahl der Wochenstunden:
	      Std.
	Entgelt:
	
	ca.
	      Monat



[bookmark: Kontrollkästchen39][bookmark: Kontrollkästchen40][bookmark: Kontrollkästchen41][bookmark: Kontrollkästchen42]kurzfristig beschäftigt:   |_| ja    |_| nein	geringfügig beschäftigt:	|_| ja    |_| nein
Befreiung von der Rentenversicherungspflicht wurde bereits beantragt:	|_| ja    |_| nein

Ich versichere, dass die hier aufgeführten Angaben vollständig und wahrheitsgemäß erstellt wurden. Es ist mir bekannt, dass ich verpflichtet bin, alle in den vorstehend dargelegten Verhältnissen eintretende Änderungen (z. B. Aufnahme einer weiteren Beschäftigung, Beendigung des Studiums etc.) unverzüglich schriftlich anzuzeigen.

	     


Ort, Datum, Unterschrift Praktikumskraft


Seite 1 von 1
image1.png
4]

Karlsruher Institut flir Technologie
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