
Auswertung für 

Max Mustermann <Name>  
16.09.2000 <Geburtstag>

Das Ergebnisdokument von <Name> vom <Datum> wurde besprochen.

Datum Unterschrift Schüler/in

Optional: Unterschrift der Eltern Unterschrift Lehrer/in

Level < A1 A1 A2 B1 B2 C1

 
 
Deutsch (<A1/A1)

Ergebnisübersicht Level

Hören <A1

Wörter kennen <A1

Lesen <A1

Schreiben <A1

Detailergebnisse richtig gelöst %

Hören  50  von 136 37 %

- Wörter  5 von 20 25 %

- Kontext  5 von 10 50 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Wörter kennen  10 von 30 33 %

- Wort-Bild-Zuordnung  5 von 20 25 %

- Antonyme  5 von 10 50 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Lesen  11 von 20 55 % 

- Lückentexte  3 von 10 30 %

- Kurze Texte  8 von 10 80 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Schreiben  18 von 20 90 %

- Satzbausteine  10 von 10 100 %

- Dialoge  8 von 10 80 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Gesamt  89 von 206 46 %



Auswertung für 

Max Mustermann <Name>  
16.09.2000 <Geburtstag>

Level <A1 A1 A2 B1 B2 C1

 
Deutsch (<A1/A1)

Ergebnisübersicht Level

Hören A1

Wörter kennen A1

Lesen A1

Schreiben A1

Detailergebnisse richtig gelöst %

Hören  50  von 136 37 %

- Wörter  5 von 20 25 %

- Kontext  5 von 10 50 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Wörter kennen  10 von 30 33 %

- Wort-Bild-Zuordnung  5 von 20 25 %

- Antonyme  5 von 10 50 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Lesen  11 von 20 55 % 

- Lückentexte  3 von 10 30 %

- Kurze Texte  8 von 10 80 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Schreiben  18 von 20 90 %

- Satzbausteine  10 von 10 100 %

- Dialoge  8 von 10 80 %

- evtl.  5 von 10 50 %

Gesamt  89 von 206 46 %

Es besteht die Möglichkeit, dass die Schülerin bzw. der Schüler bereits über ein höheres Sprachlevel verfügt.

Das Ergebnisdokument von <Name> vom <Datum> wurde besprochen.

Datum Unterschrift Schüler/in

Optional: Unterschrift der Eltern Unterschrift Lehrer/in



Auswertung für 

Max Mustermann <Name>  
16.09.2000 <Geburtstag>

Level <A1 A1 A2 B1 B2 C1

Ergebnisübersicht Level

Hören A1

Detailergebnisse richtig gelöst %

Hören  50  von 136 37 %

Gesamt  89 von 206 46 %

 
 
Deutsch (<A1/A1)

Das Ergebnisdokument von <Name> vom <Datum> wurde besprochen.

Datum Unterschrift Schüler/in

Optional: Unterschrift der Eltern Unterschrift Lehrer/in



Auswertung für 

Max Mustermann <Name>  
16.09.2000 <Geburtstag> 

Kognitive  
Basiskompetenz (16-20 Jahre)

Ergebnisübersicht Bewertung

Konzentrationsfähigkeit 1 2 3 4 5

Merkfähigkeit 1 2 3 4 5

Schlussfolgerndes Denken 1 2 3 4 5

Räumliches Vorstellungsvermögen 1 2 3 4 5

Das Ergebnisdokument von <Name> vom <Datum> wurde besprochen.

Datum Unterschrift Schüler/in

Optional: Unterschrift der Eltern Unterschrift Lehrer/in

Detailergebnisse richtig gelöst %

Merkfähigkeit  27 von 40 68 %

- Bilderpool  15 von 20 75 %

- Figurenpaare  15 von 20 75 %

Schlussfolgerndes Denken  12 von 40 30 % 

- Reihen  12 von 20 60 %

- Matrizen  15 von 20 75 %

Räumliches Vorstellungsvermögen  18 von 20 90 %

- Mosaike  7 von 10 30 %

- Zylinder  8 von 10 80 %

Gesamt  89 von 206 46 %

Legende/Erklärung: Der/die Schüler/in zeigt das Merkmal ...  
1   … in sehr geringer Ausprägung  
2  … in geringer Ausprägung  

3  … in mittlerer Ausprägung  
4  … in hoher Ausprägung  

5  … in sehr hoher Ausprägung



Auswertung für 

Max Mustermann <Name>  
16.09.2000 <Geburtstag> 

Kognitive  
Basiskompetenz (10-15 Jahre)

Ergebnisübersicht Bewertung

Konzentrationsfähigkeit 1 2 3 4 5

Merkfähigkeit 1 2 3 4 5

Schlussfolgerndes Denken 1 2 3 4 5

Räumliches Vorstellungsvermögen 1 2 3 4 5

Legende/Erklärung: Der/die Schüler/in zeigt das Merkmal ...  
1   … in sehr geringer Ausprägung  
2  … in geringer Ausprägung  

3  … in mittlerer Ausprägung  
4  … in hoher Ausprägung  

5  … in sehr hoher Ausprägung

Detailergebnisse richtig gelöst %

Merkfähigkeit  27 von 40 68 %

- Bilderpool  15 von 20 75 %

- Figurenpaare  15 von 20 75 %

Schlussfolgerndes Denken  12 von 40 30 % 

- Analogien  12 von 20 60 %

- Reihen  15 von 20 75 %

Räumliches Vorstellungsvermögen  18 von 20 90 %

- Würfel  7 von 10 30 %

- Mosaike  8 von 10 80 %

Gesamt  89 von 206 46 %

Das Ergebnisdokument von <Name> vom <Datum> wurde besprochen.

Datum Unterschrift Schüler/in

Optional: Unterschrift der Eltern Unterschrift Lehrer/in


