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Berufspraktikum

Hiermit bestatigen wir, dass der Schiler / die Schilerin

(Firma, Betrieb, Einrichtung)

(Telefon, Email)

Wir bestatigen, dass wir die Richtlinien zur Durchfihrung des

Praktikums zur Kenntnis genommen haben.

(Ort, Datum) (Unterschrift, Stempel)



