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Erklarung zum Betriebspraktikum

Sehr geehrte Damen und Herren,

in der Zeit vom bis

Auf dem Rahe 2

26219 Bosel

Tel: 04494-919613

Fax: 04494-919615

Email: obs-boesel@obs-boesel.de
Homepage: www.obs-boesel.de

nimmt

an einem Betriebspraktikum teil.

(Name der Schiilerin / des Schiilers)

Sollten Sie sich in der Lage sehen, wahrend dieser Zeit die Schulerin / den Schuler als
Praktikant/in zu betreuen, mdchten wir Sie bitten, den untenstehenden Abschnitt auszufillen
und dieses Schreiben unterschrieben an uns zurtickzugeben.

Mit freundlichen GriiRen

Fachlehrer Wirtschaft

Name des Betriebes:

Anschrift:

Telefon / Fax:

Ansprechpartner:

Gesundheitszeugnis erforderlich: [ ] ja

Wir sind bereit, die Schilerin / den Schiiler
als Praktikant/in aufzunehmen.

(Ort, Datum)

[ ] nein

(Unterschrift, ggf. Firmenstempel)
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