
 (Für die Betriebe)  

W E I B E L F E L D S C H U L E 
                  Gesamtschule mit gymnasialer Oberstufe des Kreises Offenbach 

Beurteilung der Praktikantin/des Praktikanten: 
 
 
Name, Vorname: ………………………………………………………………….. 
 
Betriebspraktikum vom ……………… bis ……………….    Klasse: …………. 
 

Fähigkeiten sehr 
gut 

gut befrie-
digend 

ausrei-
chend 

mangel- 
haft 

unge- 
nügend 

nicht 
beurteilbar 

Pünktlichkeit        

Zuverlässigkeit        

Genauigkeit/Sorgfalt        

Teamfähigkeit        

Selbständigkeit        

Ausdauer        

Leistungsbereitschaft        

Organisationstalent        

Höflichkeit/Freundlichkeit        

Verantwortungsbewusstsein        

Kritikfähigkeit        

Konfliktfähigkeit        

Körperliche Belastbarkeit        

Handwerkliches Geschick        

Technisches Verständnis        

Allgemeinwissen        

Sprach-/Schriftbeherrschung        

PC-Kenntnisse        

Rechnen        

 

Bemerkungen 
 
 

 

a) Was ist besonders gut 
erledigt worden (besondere 
Fähigkeiten und Interessen) 
 

 

b) Was kann verbessert 
werden: 
 
 

 

c) Besondere Umstände, 
die im Beurteilungszeitraum 
eine Rolle gespielt haben 
(z. B. Krankheit, Urlaub, 
Sonderaktionen usw.):  

 

 
Anzahl der Fehltage: …………………………………. 
 
 
 
  
Unterschrift / Stempel des Betriebes 

 


