Hessisches Kultusministerium

Adolf-Reichwein-Schule Limburg
Berufsfachschule zum Ubergang in Ausbildung (BUA)

Praktikumsbeurteilung

Frau/Herr Name Praktikantin/Praktikant
hat in unserem Betrieb Betriebsname
Strale
PLZ, Ort
Tel.
ihr/sein Praktikum vom bis absolviert.
Sie/Erfehlte an __ Tagen, davon __ Tage unentschuldigt.

k.F. (0) *

Minimalstandard (1)

Mindeststandard (2)

Regelstandard (3)

Optimalstandard (4)

Sozialkompetenzen

Kommunikationsfahigkeit

Kommuniziert selten ziel-
gerichtet

Kommuniziert teilweise
zielgerichtet

Kommuniziert haufig
zielgerichtet

Kommuniziert immer
zielgerichtet

Kooperationsfahigkeit

Bringt sich selten in die
Arbeit mit Anderen kon-
struktiv ein

Bringt sich teilweise in die
Arbeit mit Anderen kon-
struktiv

ein

Bringt sich haufig in die
Arbeit mit Anderen kon-
struktiv ein

Bringt sich immer in die
Arbeit mit Anderen kon-
struktiv ein

Auftreten

Tritt selten situationsge-
recht auf

Tritt teilweise situationsge-
recht auf

Tritt haufig situationsge-
recht auf

Tritt immer situationsge-
recht auf

Personalkompetenzen

Selbststindigkeit

Arbeitet selten selbststan-
dig

Arbeitet teilweise selbst-
standig

Arbeitet haufig selbst-
standig

Arbeitet immer selbst-
standig

Zuverlassigkeit

Halt sich selten an Vorga-
ben und Absprachen

Halt sich teilweise an Vor-
gaben und Absprachen

Halt sich haufig an Vor-
gaben und Absprachen

Halt sich immer an Vor-
gaben und Absprachen

Durchhaltevermégen

Bringt begonnene Aufga-
ben selten zu Ende

Bringt begonnene Aufga-
ben teilweise zu Ende

Bringt begonnene Auf-
gaben haufig zu Ende

Bringt begonnene Auf-
gaben immer zu Ende

Engagement

Ergreift selten die Initia-
tive in Arbeitssituationen

Ergreift teilweise die Initi-
ative in Arbeitssituationen

Ergreift haufig die Initia-
tive in Arbeitssituatio-
nen

Ergreift immer die Initi-
ative in Arbeitssituatio-
nen

Piinktlichkeit

Ist selten piinktlich

Ist zeitweise plnktlich

Ist in der Regel punkt-
lich

Ist immer punktlich

* k. F. = keine Feststellung einer Kompetenz; zutreffende Beschreibungen/Bewertungen wurden durch die Betreuerin/den Betreuer markiert

Die Praktikantin/der Praktikant scheint mir fir den Ausbildungsberuf

U geeignet.

Name Betreuerin/Betreuer

Unterschrift Betreuerin/Betreuer

U nicht geeignet.

Ort, Datum

Stempel

Stand: 09/2024




