
 

 

 

 

Evaluation durch die Lehrpraxisinhaber / Innen für die Praxishospitation 

 

Für die Hospitation [bitte eintragen]    ____________________________________ 

vom _________________ bis zum ___________________ 

des/der Studierenden [Name, Vorname]   ________________________________________ 

 

Im Jahre __________________ 

Fanden Sie die Anzahl der Ausbildungsziele in der Hospitation für den Wissensstand Ihres 
Studierenden angemessen? 

 

Nein, eher zu gering Angemessen Nein, eher zu hoch  

1 2 3 4 5 6 

Fanden Sie den Schwierigkeitsgrad der angestrebten Ausbildungsziele in der Hospitation für den 
Wissensstand Ihres Studierenden angemessen? 

 

Nein, eher zu gering Angemessen Nein, eher zu hoch  

1 2 3 4 5 6 

Gab es in der Hospitation der / des Studierenden Probleme in der Praxis? 

Überhaupt nicht Konnten unmittelbar geklärt werden Viele oder ernsthafte  

1 2 3 4 5 6 

Wie fanden Sie die Lernzielsteuerung der Hospitation durch das Hospitationsportfolio? 
 

Eher hilfreich  Teils / Teils Eher störend  

1 2 3 4 5 6 

 

Was könnte in Bezug auf die  

Vorbereitung der Studierenden für die Praxishospitation verbessert werden? 

 
 
 
 
 
 
 
 

Was könnte in Bezug auf  
Information und Weiterbildung der Lehrpraxeninhaber / Innen verbessert werden? 

 
 
 
 
 
 
 
 

Weitere Kommentare & Vorschläge bitte auf die Rückseite, 
vielen Dank! 


