Laufzettel Praxisblock 2023

O Lehramt an Grundschulen, M. Ed.

G

LEUPHANA

PR AR L R LiNF s

O Lehramt an Haupt- und Realschulen, M. Ed.

Name: Matrikelnr.:
FACH 1: FACH 2:
Teilweise oder vollstandig ) )
Sollzahl selbstgestalteterlUnterricht: Anwesenbheit in der oir:::;l:;:;;zzezebr;r Tage
Woche Zeitc;tunden Anzahl der Unterrichtsstunden Schule in Zeitstunden | mit Einbindungl in der Abwfsen-
Anwesenheit (15 h pro Woche) Schule (in heit**
FACH 1 FACH 2 Zeitstunden) *
1: vom 20.02. bis 24.02. 15 stunden stunden
2: vom 27.02. bis 03.03. 15 Sindam Sindlam
3:vom 06.03. bis 10.03. 15 Stunden Stunden
4: vom 13.03. bis 17.03. 15 Swmelen Swmelen
5:vom 20.03. bis 24.03. 15 Stunden Stunden
6: vom 12.04. bis 14.04. 7,5 Stunden Stunden
7:vom 17.04. bis 21.04. 15 Stunden Stunden
8: vom 24.04. bis 28.04. 15 Stunden Stunden
9: vom 02.05. bis 05.05. 11 Stunden Stunden
10: vom 08.05. bis 12.05. 15 Sindam Sindlam
11: vom 15.05. bis 17.05. 11 Stunden Stunden
12: vom 22.05. bis 26.05. 15 Swnglen Swnclen
13: vom 31.05. bis 02.06. 7,5 stunden Stunden
14: vom 05.06. bis 09.06. 15 Stunden Stunden
15: vom 12.06. bis 16.06. 15 Stunden Stunden
16: vom 19.06. bis 23.06. 15 Stunden Stunden
17: vom 26.06. bis 30.06. 15 Stunden Stunden
18: vom 03.07. bis 05.07. 11 SimdkEm Simdam
Gesamtanzahl: 243 Stunden

* z. B. eigene Absonderung; Absonderung zu
betreuendes Kind; MIT Moglichkeit zum
Praktikum ohne Prasenz OHNE eigene
Krankheitssymptome

** eigene Krankheit; Kind krank WICHTIG:
Abwesenheitszeiten (ohne direkte Kompensation im
Praktikumszeitraum, max. 9 Tage) mussen nach dem
Praktikum nachgeholt werden.

Es wurden die eingetragenen Stunden an (teilweise oder vollstindig) selbstgestaltetem Unterricht sowie Prasenzzeiten (bzw.
Zeiten ohne Prdsenz) erbracht.

Datum

Unterschrift betreuende*r Mentor*in Fach 1

Datum

Unterschrift betreuende*r Mentor*in Fach 2

Stempel der Schule

Unterschrift der Schulleitung




LEUPHANA
PR L LiNF A res
Name: Matrikelnr.:
Besuche / Beratungen Fach 1
Besuch/ Beratung Datum Unterschrift***:
Hochschullehrende/r
Besuch Lehrbeauftragte/r Datum Unterschrift***:
Besuch Tandem Datum Unterschrift***:
Datum Unterschrift***:
Besuche / Beratungen Fach 2
Besuch/ Beratung Datum Unterschrift***:
Hochschullehrende/r
Besuch Lehrbeauftragte/r Datum Unterschrift***:
Besuch Tandem Datum Unterschrift***:
Datum Unterschrift***:

*** Unterrichtsbesuche sollen in Prasenz stattfinden, so dass eine Unterschrift vor Ort erfolgen kann. Sofern Besuche im
begriindeten Einzelfall nicht in Prasenz erfolgten, kann die Lehrperson die Ableistung des alternativen Beratungsformates ggi. der
Praktikumsstelle per E-Mail bestatigen. In dem Fall ist keine Unterschrift erforderlich.

Ich habe an beiden Erhebungen der Begleitforschung zum Praxisblock teilgenommen. Alle weiteren Daten sind korrekt.

Datum Unterschrift Studierende*r

Rickfragen per E-Mail an katrin.schwarzenberg@leuphana.de

Abgabe des Laufzettels bis zum 10.7.2023 im Postfach der Praktikumsstelle im Gebadude 1.

Eine rein digitale Abgabe ist nicht moglich. Sofern keine Anwesenheit am Campus moglich ist, bitte
postalisch einreichen. Es zahlt das Datum des Poststempels.



