WHZ Westsachsische
Hochschule Zwickau

Hochschule fiir Mobilitat
[ A

Fragebogen zur Planung einer CampusTour fiir Schulgruppen

Datum

Name der Schule

Anschrift der Schule

Ansprechpartner*in der Schule Zur Planung der CampusTour
Name

Telefonnummer (mobil)

E-Mailadresse

CampusTour Wunschtermin

Zeitvorstellung / Zeitrahmen
Bitte stellen Sie sicher, dass die angemeldeten
Schilerinnen und Schiiler zu gewlinschter
Startzeit unsere Hochschule erreichen kénnen.

Klassenstufe

Anzahl der Teilnehmer*innen
Anzahl begleitende Lehrkrafte
Fur Klassenstufe 11 und 12:

Welche Leistungskurse belegen die Schiiler und Schiilerinnen, die uns besuchen
werden?



WHZ Westsachsische

Hochschule Zwickau
Hochschule fur Mobilitat

Gibt es ein besonderes Thema/Fachrichtung das im Fokus stehen soll?
Wofiir interessieren sich lhre Schiiler und Schiilerinnen?

Ubersicht unserer Fakultiten

Uberblick iber die Labore und schiilergerechte Veranstaltungsformate
Moderner Lern- und Experimentierort - Schiiler-Lab

Ab Klassenstufe 10:
Besuch der Hochschulbibliothek gewiinscht? O ja O nein

Waren die Schiiler*innen bereits zur CampusTour an der WHZ? O ja O nein

Mittagessen in der Mensa gewiinscht?
Schiler*innen durfen in der Mensa zu Studentenpreisen (3,00 € - 4,50 €) essen. Speisepléne

O Mittag wird nicht gewtinscht
O Die Schiler*innen zahlen bar vor Ort selbst.

O Die Zahlung erfolgt auf Rechnung.
Bitte geben Sie die Rechnungsadresse an:

Sonstiges

Formular zurlicksetzen Formular speichern

Bitte beachten Sie: Wir fiihren ausschlieBlich individuelle, nichtkommerzielle CampusTouren fiir
Schulgruppen durch, die der Studienorientierung dienen. Wir bitten Sie, den Tag an unserer Hochschule mit
Ihren Schilerinnen und Schilern vorab zu besprechen und mit der angegebenen Anzahl der angemeldeten
Schiler zu erscheinen. Dies ist fiir unsere Planung besonders wichtig, da wir unsere reguldren Vorlesungen
und praktischen Seminare unter Umstanden verschieben und personelle Ressourcen biindeln, um die
CampusTour zu erméglichen. Falls sich im Vorfeld Anderungen in der Teilnehmerzahl ergeben, bitten wir Sie
hoflichst, uns rechtzeitig zu informieren.


https://www.fh-zwickau.de/service/speiseplaene/
https://www.fh-zwickau.de/fakultaeten/
https://www.fh-zwickau.de/studium/studieninteressenten/angebote-fuer-schueler-innen/labor-und-werkstattbesuche/
https://www.fh-zwickau.de/studium/studieninteressenten/angebote-fuer-schueler-innen/schueler-lab/
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