
Bestätigung eines Praktikumsplatzes
Bitte im Betrieb UND in der Schule abgeben!!!

Praktikumsberuf:    ………………………………......................................
                                                  (Genaue Berufsbezeichnung)

Arbeitszeiten:  …..................................................................................    
                                 (Voraussichtliche Arbeitszeiten im Betrieb erfragen)

Schülerdaten:

Name, Vorname:     ………………………………......................................

Geburtsdatum:        …………………… Telefon:  …..................................
                                                                                            (Eltern)

Betreuender Lehrer der Oberschule Herrentor:

_____________________   Tel.: _____________________

Praktikumsbetrieb:

Firmenname:                ……………………………….................................

Anschrift:                     ……………………………….................................

Betreuer im Betrieb:    ……………………….............................................

Telefon:                     ……………………………….................................

       ….............................................................................
(Direkte Durchwahl des Praktikumsbetreuers)

                                    
Hiermit bestätige ich, dass der Schüler / die Schülerin

………………………..........……….....................

in der Zeit vom _____________________________ in unserem 
Betrieb sein / ihr Praktikum absolvieren kann. 

………………………………......................................................................................
Datum, Unterschrift und ggf. Stempel des Betriebes


