
Datum

Datum & 
Uhrzeit

Besuchtes Angebot Mit welchem ZIEL? Aktivitäten & Material (Mini-) Verbesserungen Evaluation & Nächste SCHRITTE Unterschrift

 (von… bis…) Details & Support s.o.
Was genau möchte ich nachher (ein 

bisschen) besser TUN können?
Was genau habe ich GEMACHT? 

Ggf.: Mit welchem Material?
Wodurch werden diese "sichtbar"? 

("Beweise", Notizen, Beispiele)
Was lief gut / Was möchte ich ändern? 

Wie geht es weiter?
Mitarbeiter*in

Datum:

Uhrzeit:

r Sprachlernberatung (SLB) 
r Lernen in der Mediathek / im 
       SPRECHraum 
r (Strategien-/Mini-)Workshop
                                      
Titel: ….........................................................
r Sonstige ZfS-Veranstaltung:   

Titel: ….........................................................

2.) Zusatzleistung AUSSERHALB des Kurses: 5 Stunden Autonomes Lernen 
(inkl. Abschlussgespräch;  beinhaltet NICHT:  Klausurvorbereitung, Hausaufgaben oder Vorbereitung der Zusatzleistung im Kurs)

Lernjournal
1 ECTS extra für Zusatzleistungen (bis VORLESUNGSENDE) 

in 2 Teilen: im  Kurs & außerhalb  des Kurses

     NAME: ____________________________________________________  Vorname: _________________________________    
      (bitte in DRUCKBUCHSTABEN)

    
     Kurs: ______________________________________________________   Kurs-Nr.:  _L.ZfS.__________________________
     
     Lehrkraft: _________________________________________________

1.) Zusatzleistung IM Kurs (z.B. Referat, Essay o.ä.)
Thema Unterschrift Lehrkraft

Details & Support
go.upb.de/zusatzleistungen



Datum & 
Uhrzeit

Besuchtes Angebot Mit welchem ZIEL? Aktivitäten & Material (Mini-) Verbesserungen Evaluation & Nächste SCHRITTE Unterschrift

 (von… bis…) Details & Support s.o.
Was genau möchte ich nachher (ein 

bisschen) besser TUN können?
Was genau habe ich GEMACHT? 

Ggf.: Mit welchem Material?
Wodurch werden diese "sichtbar"? 

("Beweise", Notizen, Beispiele)
Was lief gut / Was möchte ich ändern? 

Wie geht es weiter?
Mitarbeiter*in

Datum:

Uhrzeit:

r Sprachlernberatung (SLB) 
r Lernen in der Mediathek / im 
       SPRECHraum 
r (Strategien-/Mini-)Workshop
                                      
Titel: ….........................................................
r Sonstige ZfS-Veranstaltung:   

Titel: ….........................................................

Datum:

Uhrzeit:

r Sprachlernberatung (SLB) 
r Lernen in der Mediathek / im 
       SPRECHraum 
r (Strategien-/Mini-)Workshop
                                      
Titel: ….........................................................
r Sonstige ZfS-Veranstaltung:   

Titel: ….........................................................

Datum: Abschlussgespräch mit Fr. Dönhoff      
(30 Min.)

Summe (min. 5h)

Unterschrift 

Bitte geben Sie das vollständige Lernjournal (inkl. Unterschrift der Lehrkraft für die Zusatzleistung und nach dem Abschlussgespräch) 
mit der Klausur / zu Kursende bei der Lehrkraft ab.


