GIR[A|Z

VERKEHRSPLANUNG

Lehrerinnen-Feedbackbogen fiir jede ausgewdhlte Aktion

Durchgefiihrt am:

Angaben: ‘ Klasse(n): - Schulstufe(n): - Schiilerinnen: - Lehrerlnnen:

Kontaktdaten Name zusténdige/r Lehrerin:

Telefon Lehrerin: E-Mail Lehrerin:

Fragen zu den Inhalten der Aktion

) ) o O sehr zufriedenstellend O zufriedenstellend
Wie praxisbezogen fanden Sie die

Aktion? I weniger O nicht zufriedenstellend
zufriedenstellend

Wie haben Sie Ihre Klasse / Ihre (1 sehr interessiert [ interessiert
Schiilerinnen wéhrend der Aktion erlebt? [0 weniger interessiert O desinteressiert

Fragen zum/zur Anbieterin der Aktion hinsichtlich

sehr gut gut weniger gut schlecht
zeitlicher Abstimmung O O O O
Kompetenz O O O O
pddagogischer Aufbereitung O O O O

Fragen zum Aktionsprogramm ,Schulisches Mobilitaitsmanagement”

Ist Ihnen das Thema umweltfreundliche Mobilitdt ein Anliegen? Oja  Onein
Werden Sie in Zukunft das Thema umweltfreundliche Mobilitéit in lhren Unterricht Oia  Onein
integrieren? J
Hat die Aktion die Schiilerinnen angeregt, liber das Thema Mobilitdt . .
Oja Onein

nachzudenken?

Verbesserungsvorschlage zur Aktion, den Inhalten und Materialien

Was hat Ihnen besonders gut gefallen? Wo sehen Sie Verbesserungsméglichkeiten?
Werden Sie diese Aktion im Angebot des Leitfadens (z. B. an Kolleginnen, andere Oja O nein

Schulen) weiterempfehlen?

Herzlichen Dank, dass Sie sich Zeit zum Beantworten der Fragen genommen haben. Sie helfen uns
damit, den Leitfaden Schulisches Mobilitditsmanagement zu verbessern.

Bitte ausgefiillten Feedbackbogen dem/der Anbieterin nach der Aktion mitgeben.



