UNIVERSITAT Department Maschinenbau
SIEGEN Praktikantenamt

PRAKTIKANTENZEUGNIS

Vor- und Zuname: Matr.-Nr.:
geboren am: in:
ist vom bis

zur praktischen Ausbildung als Hochschul-Praktikant
in folgenden Betriebsabteilungen tatig gewesen:

Betriebsabteilung bzw. Tatigkeitsgebiet von bis Wochen I

| ]

Fehltage wahrend der Ausbildungsdauer: ......

Davon ...... Tage Urlaub, ...... Krankheit, ...... Tage sonstiger Abwesenheit.

Das Arbeitsheft wurde geprift und gegengezeichnet.

Bemerkungen:

Firmenanschrift Firmenstempel und Unterschrift

Die Beurteilung auf Blatt 2 ist im Grund- und Fachpraktikum in jedem Fall vorzunehmen!
Zeugnisvordruck bitte mit Schreibmaschine ausfillen.
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Blatt 2

Anforderungen und Aufgabenbeschreibung:

Beurteilung der Arbeitsergebnisse:

Beurteilung persénlicher Merkmale:

ubertrifft die tibertrifft die erfullt die erfiillt die erfiillt nicht die

Bitte ankreuzen Anfordergngen Anforderungen |. Anforderungen Anforderungen | Anforderungen
erheblich in vollem Umfang

Ausdrucks- und
Darstellungsvermogen

Organisationsgeschick |

Urteilsvermogen

Kreativitat und
geistige Beweglichkeit
Arbeitstempo und
Arbeitsergiebigkeit

Zuverlassigkeit

Belastbarkeit

Selbstandigkeit und
Initiative

Teamféhigkeit und
Aufgeschlossenheit

Freie Beurteilung:

Datum Unterschrift des Beurteilenden Unterschrift des Beurteilten
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