Name, Vorname d. Schiilers/Schulerin

Praktikum / Berufsfeld

Betriebspraktikum 9 vom 20.01. bis 30.01.2025
(Bitte vom Betrieb ausfillen lassen, wenn du dir selbst eine Praktikumsstelle
suchst!)

Wir erklaren uns bereit, die 0. g. Schilerin / den o. g. Schiler in der Zeit des
Praktikums in unserem Betrieb aufzunehmen.

Name und Anschrift der Firma (Firmenstempel)

Telefon: ..oooovviiviiiiiiene, KontaKtperson: ..oovviiiiii i

Datum / Unterschrift der Firma

Ich bin / Wir sind damit einverstanden, dass mein/unser Sohn / meine/unsere
Tochter in der Zeit vom 20.01.-30.01.2025 ein Betriebspraktikum ableistet.

Datum / Unterschrift d. Erziehungsberechtigten




