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Wie haben Sie mich erlebt? S W W o«
erster Eindruck O O O O
wahrend der Schnupperlehre O O O O
Wie schatzen Sie meine Eignung fir diesen Beruf ein?
Interesse am Beruf O O O O
praktische Fahigkeiten O O O O
schulische Voraussetzungen O O O O
charakterliche Voraussetzungen o O O O

Wie beurteilen Sie grundsatzlich meine Eignung fir diesen Beruf?

O geeignet O bedingt geeignet O ungeeignet

Kénnen Sie mir einen Tipp geben, der fiir meine Berufsfindung oder das Finden einer Lehrstelle hilfreich ist?
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