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' Auslandspraktikum in der Oberrheinregion —
(;ERTIHC@ s EUregio-Zertifikat fur Auszubildende und Berufsschiler/innen

DEUTSCH-FRANZOSISCH-SCHWEIZERISCHE OBERRHEINKONFERENZ

Praktikumsbericht/-bewertung des/der Auszubildenden

Name Vorname [m [w [ld Geburtsdatum
StraBe, Nr. Land (D, F, CH) - PLZ und Ort = Telefon
D - (+49)
= E-Mail-Adresse Nationalitat Letzter allgemeiner Schulabschluss
@
Ausbildungsbetrieb (Name und Sitz) | Ausbildungsberuf Ausbildungszeit von / bis (Monat/Jahr
D -
Praktikumsbetrieb (Name und Sitz) | Praktikumsdauer von / bis Derzeitige Berufsschule (Name, Sitz)
D - D -

1. Besonders gut gefallen hat mir ...
a) ...im beruflichen/
fachlichen Bereich:

b) ...im Arbeitsumfeld:

2. Weniger gut gefallen hat mir ...
a) ...im beruflichen/
fachlichen Bereich:

b) ...im Arbeitsumfeld:

3. Die Aufgaben wahrend meines Praktikums bearbeitete ich
[J uberwiegend selbstandig

[] uberwiegend unter Anleitung
[] ineinem ausgewogenen Verhéltnis zwischen selbstidndigem und angeleitetem Arbeiten

Meine Aufgaben
[J waren Teil des alltaglichen Arbeitsprozesses im Betrieb

[[] waren tuberwiegenden Sonderaufgaben
[] bestanden in einem ausgewogenen Verhaltnis aus alltiglichen Arbeiten und Sonderaufgaben

4. Meine Kontakte zu den Arbeitskollegen
[ beschrankten sich auf rein fachliche Fragen

[[] waren auch personlicher Natur

[J beschrénkten sich ausschlieBlich auf die Arbeitszeit
[[] bestanden auch in den Arbeitspausen

[] reichten bis zur gemeinsamen Freizeitgestaltung

5. Ich habe mein Praktikum im franzésischsprachigen Raum absolviert und konnte wie folgt Fortschritte

machen
a) Umgangssprachlich: [ sehr viele [ viele O einige [l wenige [Jkeine
b) berufliches Franzdsisch: |:| sehr viele |:| viele |:| einige |:| wenige |:| keine
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6. Folgende Unterschiede zwischen meinem Ausbildungsbetrieb und dem Gastbetrieb sind mir aufgefal-
len

7. Ich habe mich auf das Praktikum vorbereitet indem ...

8. Ich bin nicht gependelt und war wie folgt untergebracht:

Ich war damit [ sehr zufrieden []zufrieden

[Jweniger zufrieden [ unzufrieden

9. Die Unterkunft wurde mir vermittelt durch:

10. Gab es vor oder wahrend des Praktikums Probleme?

[]Ja [] Nein

Wenn ja, welche und wie konnte diese gelost werden?

11. Wiirden Sie noch einmal ein dhnliches Praktikum machen?

[l Ja, weil ... |:| Nein, weil

12. Auf das Projekt bin ich aufmerksam geworden durch:

Ort, Datum:

,den

Unterschrift

Bitte spatestens 4 Wochen nach Beendigung des Praktikums zusammen mit der Vereinbarung fur das Praktikum, der
Praktikumsbestatigung und ggf. dem Antrag auf Forderung Uber Ihren Ausbildungsbetrieb bei der fur Sie zustandigen
Stelle einreichen.

CERTIFICAT # M ZERTIFIKAT

Eih grosser 3

Schritt voraus.

Auslandspraktikum wéhrend der Ausb]'_ld__t_r
in der trinationalen Oberrheinregion.




	Praktikumsbericht/-bewertung des/der Auszubildenden

	Nationalität: 
	Letzter allgemeiner Schulabschluss: 
	Name Azubi: 
	m: Off
	w: Off
	d: Off
	Vorname Azubi: 
	Tel Privat/Mobil Azubi: 
	Adr: 
	 Azubi, Straße: 
	 Azubi, Haus-Nr: 
	 Azubi, PLZ: 
	 Azubi, Ort: 

	Länderkennzeichen Adr: 
	 Azubi: [D]

	E-Mail-Adresse Azubi Teil 1: 
	E-Mail-Adresse Azubi Teil 2: @
	Ausbildungsberuf: 
	Enddatum Praktikum: 
	Ausbildungszeit Beginn: 
	Ausbildungszeit Ende: 
	Name/Bezeichnung des Ausbildungsbetriebes: 
	Länderkennzeichnung Ausbildungsbetrieb: [D]
	PLZ Ausbildungsbetrieb: 
	Firmensitz/Ort: 
	Länderkennzeichnung Berufsschule: [D]
	PLZ Berufsschule: 
	Sitz der Berufsschule/Ort: 
	Name der Berufsschule: 
	Name der Praktikumsbetrieb: 
	Länderkennzeichnung Praktikumsbetrieb: [D]
	PLZ Praktikumsbetrieb: 
	Sitz des Praktikumsbetrieb: 
	Anfangsdatum Praktikum: 
	Geburtstag Azubi: 
	Frage 1a: 
	Frage 1b: 
	Frage 2a: 
	Frage 2b: 
	Frage 3a: Off
	Frage 3b: Off
	Frage 3c: Off
	Frage 3d: Off
	Frage 3e: Off
	Frage 3f: Off
	Frage 4a: Off
	Frage 4b: Off
	Frage 4c: Off
	Frage 4d: Off
	Frage 4e: Off
	Frage 5a1: Off
	Frage 5a2: Off
	Frage 5a3: Off
	Frage 5a4: Off
	Frage 5a5: Off
	Frage 5b1: Off
	Frage 5b2: Off
	Frage 5b3: Off
	Frage 5b4: Off
	Frage 5b5: Off
	Frage 6: 
	Frage 7: 
	Frage 8a: Off
	Frage 8b: Off
	Frage 8c: Off
	Frage 8: 
	Frage 9: 
	Frage 8d: Off
	Frage 10 ja: Off
	Frage 10 nein: Off
	Frage 11: 
	Frage 11 ja: Off
	Frage 11 nein: Off
	Frage 10: 
	Frage 12: 
	Ort: 
	Datum: 


