PROJEKTPLAN
(Hinweis: dieses Formular bitte am PC ausfüllen und bis 19.09.08 an pkw@sonderschulseminar-stuttgart.de senden. Die Felder vergrößern sich nach Bedarf. )

Datum:

Kurs:

 FORMDROPDOWN 


Thema:
     
Themennummer:    
Falls sich ihr Thema seit der Themenfindung geändert hat, tragen Sie bitte hier das ursprüngliche Thema ein.
     
AnsprechpartnerIn

	Name:      
	Tel.:      

	E-Mail:      


(Hinweis: Auf diesem Weg werden Mitteilungen und Nachrichten weitergegeben)
Mitglieder der Projektgruppe 

        Name





Fachbereich
    Ausbilder
	1. 

	 FORMDROPDOWN 

	     

	2. 
     
	 FORMDROPDOWN 

	     

	3. 
     
	 FORMDROPDOWN 

	     

	4.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	5. 
     
	 FORMDROPDOWN 

	     

	6.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	7.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	8.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	9.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	10.      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	11.      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	12.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	13.      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	14.      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	15.
      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	16.      
	 FORMDROPDOWN 

	     

	17.      
	 FORMDROPDOWN 

	     


Welche Räume benötigen Sie während der Projektkompaktwoche?

 Wir benötigen einen Raum am Seminar.
 FORMCHECKBOX 
 nein
 FORMCHECKBOX 
 ja
voraussichtlich am 
	
	Mo
	Di
	Mi
	Do
	

	Vormittag

Nachmittag
	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	


Bemerkungen (bspw. besondere Eigenschaften):      

Wir benötigen den PC-Raum.
 FORMCHECKBOX 
 nein
 FORMCHECKBOX 
 ja
voraussichtlich am 
	
	Mo
	Di
	Mi
	Do
	

	Vormittag

Nachmittag
	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	


Anzahl PCs:      

Wir benötigen den Werkraum.
 FORMCHECKBOX 
 nein
 FORMCHECKBOX 
 ja
voraussichtlich am 

	
	Mo
	Di
	Mi
	Do
	

	Vormittag

Nachmittag
	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	



Welche Tagungsorte sind geplant (falls Sie nicht am Seminar tagen)?
     
Voraussichtlich entstehen Kosten für Material. Bitte auch den Betrag angeben!
 FORMCHECKBOX 
 nein
 FORMCHECKBOX 
 ja

Betrag:
     
für
     

Voraussichtlich entstehen Reisekosten. Bitte auch den Betrag angeben! Reisekosten für Fahrten ans Seminar müssen nicht angegeben werden.
 FORMCHECKBOX 
 nein
 FORMCHECKBOX 
 ja

Betrag:
     
für
     

Voraussichtlich entstehen Honorarkosten. Bitte auch den Betrag angeben!
 FORMCHECKBOX 
 nein
 FORMCHECKBOX 
 ja

Betrag:
     
für
     
Bitte beschreiben Sie aussagekräftig Zielsetzung, Arbeitsplan, Zeitmanagement und die Dokumentationsform des Arbeitsprozesses.
Zielsetzung:      
Arbeitsplan:      
Zeitmanagement:      
Dokumentationsform des Arbeitsprozesses:      
Sonstiges:      
Seminar für Didaktik und Lehrerbildung Stuttgart, Abt. Sonderschulen
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