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Tätigkeitsbericht als Beratungslehrerin / Beratungslehrer 

Schuljahr 2008/2009
– auf dem Dienstweg an das RP – Abgabe bis 30.11.2009 -

Name _______________________________    Vorname


Dienstbezeichnung 


Dienstanschrift

Schule


Straße, PLZ, Ort
 

Schulart:
   Zuständiges Schulamt (für Lehrer GHS, RS):


Zuständige SPsB (bitte ankreuzen):     ALS    BC/UL    MAK/RV    TÜ 

Datum ______________________ Unterschrift _________________________________________

1. Beratungsumfang

1.1 Betreute Schulen

	Schulart
	PLZ Ort
	Name oder Bezeichnung 

der Schule

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


1.2 Anrechnungsstunden auf das Deputat pro Woche:    ______    Stunde(n)
2. Beratungstätigkeit

2.1 a) Zahl der Einzelfälle (ohne Fälle des „Besonderen Beratungsverfahrens“ Kl. 4, siehe 2.3.)

	Klasse
	Kiga
	GS
	HS
	RS
	GY
	BGY
	BS
	BVJ
	2BFS
	BK
	Sonst.
	Summe

	Einschul.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Summe
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	(

	2.1 b) Bei wie vielen von den Einzelfällen erfolgte Lehrerberatung? (Reine Kollegenberatung siehe 3.3)
	
	


2.2 Einzelfallberatungen (Anzahl der Einzelfallberatungen von Schülern und Eltern)

	Anlass/Grund
	Kiga
	GS
	HS
	RS
	GY 

5-10 
	GY 

11-13
	BGY
	BS
	BVJ
	2BFS
	BK
	sonst.
	Summe

	Schullaufbahng
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Lern-/Leistung allg.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Deutsch
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Mathematik
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Fremdsprache
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Hochbegabung
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Konzentration/AD(H)S
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Angst
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Schulverweigerung
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Aggression
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Suizidgefährdung
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Mobbing
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	sonstiges:…………...
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Summe
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


2.3 Übertrittsberatung KL. 4 (nur Fälle des „Besonderen Beratungsverfahrens“)
	Anzahl Fälle
	 GSE = GBE
	GSE HS ( GBE RS 
	GSE RS ( GBE Gym

GSE HS ( GBE Gym

	
	
	
	


3. Weitere Tätigkeiten mit …

	3.1 Schülergruppen/

Klassen
	Thema
	Klassenstufe
	Wie oft ?

	(z.B. Veranstaltungen zur Schullaufbahnberatung, Soziales Lernen, Lernen-Lernen ...)


	
	
	


	3.2 Eltern
	Thema
	Klassenstufe
	Wie oft ?

	z.B. Elternabende / Elterngruppen


	
	
	


	3.3 Kolleginnen und Kollegen
	Thema
	Wie oft ?

	z.B. Beratung von Kolleginnen/Kollegen außerhalb der Einzelfallhilfe


	
	


	3.4 Schulen
	Thema
	Wie oft ?

	z.B. Kooperation GS/weiterführende Schulen, Päd. Tag, GLK , Studientage, BORS...


	
	


3.5 Andere Tätigkeiten als Lehrerin/Lehrer

(z.B. GK  Psychologie, Oberstufenberaterin/Oberstufenberater, Verbindungslehrerin/ Verbindungslehrer..)

4. Verwendete diagnostische Verfahren

4.1 Mit welchen Testverfahren haben Sie gearbeitet?

4.2 Sonstige Verfahren  (z.B. Unterrichtsbeobachtung, informelle Fehleranalyse, Fragebögen):
5. Zusammenarbeit mit Beratungseinrichtungen oder Institutionen / Praxen

(bitte ankreuzen)

	(
	Schulpsychologische Beratungsstelle (SPsB)
	(
	Kinder- und Jugendpsychiatrie / Psychotherapie 

	(
	Schulsozialarbeit
	(
	Ärzte

	(
	Pädagogische Begleiter
	(
	Ergotherapeut

	(
	Psychologische Beratungsstelle (EB / PB)
	(
	Logopäde

	(
	Jugendamt / Sozialer Dienst
	(
	Berufsberatung

	(
	Drogen- und Suchtberatungsstelle
	(
	Sonstige


6. Fortbildung

6.1 An welchen speziellen Fortbildungsveranstaltungen für Beratungslehrerinnen/Beratungslehrer 
nahmen Sie teil? (bitte ankreuzen)

	(
	regionalen Veranstaltungen der SPsB für Beratungslehrerinnen / Beartungslehrer    

	(
	Fallbesprechungsgruppen

	(
	überregionale Veranstaltungen für Beratungslehrerinnen / Beartungslehrer    


6.2 Welche weitere(n) päd.-psychologische Fortbildungsveranstaltung(en) besuchten Sie?

6.3 Fortbildungswünsche 

7. Sind sie mit den Arbeitsbedingungen zufrieden?

	
	Ja
	Nein

	Beratungszimmer   
	(
	(

	Telefon
	(
	(

	Test und Materialbeschaffung
	(
	(

	Deputat 
	(
	(

	Sonstiges: 
	(
	(


8. Ergänzende Anmerkungen 
(Raum für Mitteilungen / Vorschläge / Informationen / „Was ich noch sagen wollte“; ggf. Blatt anfügen) 


