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Bewertungsbogen zum Praxissemester

Achtung! Der Bewertungsbogen (zwei Seiten) muss ausgefullt und zusammen mit dem Praxissemesterbericht
abgegeben werden!

Allgemeine Daten zu Ihrer Person

Nachname: Vorname:

E-Mail: @ studmail.htw-aalen.de
Matrikelnummer: Abwesenheit im SS / WS:

I , .

Name des Unternehmens:

Branche des Unternehmens:

Abteilung / Unternehmensbereich Ihres Praktikums:

Anschrift des Unternehmens:

Stral3e:

PLZ: Ort: Land:

Ansprechpartner vor Ort:

Nachname: Vorname:
Landervorwahl: Telefonnummer:
E-Mail des Ansprechpartners: @

Bewertung des Praxissemesters

Arbeitsumfeld und Arbeitserfahrungen:

ausgezeichnet befriedigend schlecht

O

O
O
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Wie beurteilen Sie Ihre neu gewonnen Fertigkeiten

Wie war das Verhéltnis zu den Kollegen?

Wie war das Verhaltnis zu den Vorgesetzten?

O O
O O O¢
ONON©,



auRerst hoch
Anforderungen und das Niveau der Aufgaben?

Waren lhre Aufgaben vielféltig? O

Wie war lhre Arbeitsbelastung O

Welche fachlichen Erfahrungen haben Sie machen kénnen?
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Sekretariat

hoch

O
O

O

(neue Fertigkeiten, Schlisselqualifikationen, Personlichkeitsentwicklung, usw.?)

durchschnittlich

O
O
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gering

O
O

In welchem Mafie sind Ihre Erwartungen in fachlicher Hinsicht erfullt worden?

Sonstige Bewertungen / Anmerkungen / Hinweise / Verbesserungsvorschlage zum Praxissemester

Weiterempfehlung ] Ja [] Nein

Begriindung, warum?:

Fur Fragen / Erfahrungsaustausch zum Praktikum stehe ich zur Verfigung

Mein Bewertungsbogen darf an Studierende weitergegeben werden

Datum: Unterschrift:

(] Ja
[ Ja

L] Nein
L] Nein
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