Hospitationsprotokoll

Datum:

Trainer/Ubungsleiter:
Trainingszeit/-umfang:

Unterschrift des Trainers/Ubungsleiters:

Ort:

Verein:

Hospitant:

Altersgruppe/Geschlecht:

Trainingsziel:

Sportart/Disziplin:

LandesSportBund
Sachsen-Anhalt e. V.

Zeit

Zielsetzung

Ubungsauswahl / Ubungsablauf

Methodisch-
didaktische/
fachliche Hinweise

Organisationsform

Gerate und
Hilfsmittel

Einleitung /7 Erwarmung

Marz 2014/ Bildung/Personalentwicklung
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