Peer-Beratungsbogen (Schiiler/in — Schiiler/in) 2 fiir PG

zu beratende Gruppe:

beratende Gruppe:

1. Welche Verbesserungsvorschlage wurden umgesetzt?

o Inhaltlich

o formal

2. Sind noch weitere Verbesserungen notwendig? Wenn ja, welche?

Datum: Unterschrift:




