Schulzentrum Carl von Ossietzky EEEL JEEM

Berufliche Schule fiir LRI
Dienstleistung, Gewerbe und Gestaltung NER7 Nmwr

Bestatigung tUber einen Praktikumsplatz

Hiermit bestatigen wir verbindlich, dass wir flir den Zeitraum vom bis zum
einen Praktikumsplatz in unserem Unternehmen zur Verfligung stellen:

Praktikant/in

(Vorname, Nachname)

Name des Betriebs:

Anschrift:

Telefonnummer:

E-Mail:

Das Praktikum dient der beruflichen Orientierung und ermoglicht Einblicke in die betrieblichen
Abldufe sowie die Anforderungen der Arbeitswelt.

Die fachliche Betreuung wahrend des gesamten Zeitraums wird durch

Frau/Herrn sichergestellt.

Folgende Tatigkeitsbereiche wurden mit dem/der Praktikant/in vereinbart:

Ort, Datum Stempel, falls vorhanden, Unterschrift

Bitte reiche dieses Formular vollstindig ausgefiillt und unterschrieben bei deiner Klassenleitung
oder Herrn Sieberns.
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