	



Praktikumsbeurteilung - Schülerpraktikum

	Name des Unternehmens:
	

	Abteilung/Einsatzbereich:
	

	Berufsbezeichnung:
	

	Betreuer/in:
	

	Zeitraum des Praktikums:
	

	Name des Schülers:
	




	Fähigkeiten der Praktikantin/ des Praktikanten in Bezug auf:  
	trifft gar nicht zu
	trifft weniger zu
	trifft teilweise zu
	trifft zu
	trifft voll zu

	Arbeitshaltung

	zeigt Einsatzbereitschaft im Praktikum
	☐	☐	☐	☐	☐
	geht verantwortungsbewusst mit Arbeitsmaterialien um
	☐	☐	☐	☐	☐
	bringt die Arbeit/ Aufgaben zu Ende
	☐	☐	☐	☐	☐
	Zuverlässigkeit

	hält sich an Vereinbarungen und Absprachen mit Kollegen
	☐	☐	☐	☐	☐
	hält Arbeitszeiten ein
	☐	☐	☐	☐	☐
	beachtet Vorschriften und Regeln des Unternehmens
	☐	☐	☐	☐	☐
	Kommunikationsfähigkeit

	bringt eigene Meinung mit ein
	☐	☐	☐	☐	☐
	beteiligt sich an inhaltlichen Gesprächen
	☐	☐	☐	☐	☐
	formuliert relevante Sachverhalte sicher und verständlich
	☐	☐	☐	☐	☐
	Selbstständigkeit

	führt Arbeit (-sschritte) selbständig aus
	☐	☐	☐	☐	☐
	teilt Arbeitsabläufe sinnvoll ein 
	☐	☐	☐	☐	☐
	trifft notwendige Entscheidungen  
	☐	☐	☐	☐	☐
	Teamfähigkeit

	reagiert (in Meinungsverschiedenheiten und Konflikten) respektvoll
	☐	☐	☐	☐	☐
	zeigt sich rücksichtsvoll und hilfsbereit
	☐	☐	☐	☐	☐
	setzt gemeinsame Entscheidungen kooperativ um
	☐	☐	☐	☐	☐



	
	trifft gar nicht zu
	trifft weniger zu
	trifft teilweise zu
	trifft zu
	trifft voll zu

	Motivation

	bringt eigene Ideen mit ein
	☐	☐	☐	☐	☐
	zeigt Begeisterung für gestellte Aufgaben
	☐	☐	☐	☐	☐
	handelt vorausschauend
	☐	☐	☐	☐	☐
	Problemlösefähigkeit

	erfasst die Aufgabenstellung
	☐	☐	☐	☐	☐
	setzt sich intensiv mit betrieblichen Problemen auseinander
	☐	☐	☐	☐	☐
	findet leicht Lösungswege
	☐	☐	☐	☐	☐
	Auftreten und Umgang

	verhält sich freundlich
	☐	☐	☐	☐	☐
	drückt sich verständlich aus
	☐	☐	☐	☐	☐
	tritt respektvoll auf
	☐	☐	☐	☐	☐


	Meine Erfahrungen

	Das hat die Praktikantin/ der Praktikant meiner Meinung nach sehr gut gemacht:




	Das kann die Praktikantin/ der Praktikant bei der nächsten Firma/ beim nächsten Praktikum besser machen:




	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift Betreuer/in
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