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.............................................., Kl. .......... 
      (Name des Schülers/der Schülerin)                                               

 

Sozialpraktikum für Schüler*innen der 11. Klassen in der Zeit vom 

 
15.03.2027 bis 19.03.2027 (Pflicht) bzw. 25.03.2027 (empfohlen!) 

 
Das Unternehmen.................................................................................. 

erklärt sich bereit den/die oben genannte/n Schüler/Schülerin für ein   

 
einwöchiges Sozialpraktikum   O (bitte ankreuzen) 

zweiwöchiges Sozialpraktikum  O (bitte ankreuzen) aufzunehmen. 
 
Die Schülerin / der Schüler wird hauptsächlich folgende Bereiche kennen lernen: 

...................................................................................................... 

 
...................................................................................................... 

 

...................................................................................................... 
 
Als aufsichtsbefugten Verantwortlichen während des Praktikums benennen wir: 

 

Frau / Herr...................................................... 
  (bitte in Druckbuchstaben)    

 
Unternehmen inkl. Adresse: 
 

...................................... 

 

...................................... 

 

...................................... 

 
Telefon: .................................... 

 

Gerne möchten wir weitere schulische Dokumente im Vorfeld des Praktikums 

(z.B. Versicherungshinweise) im Vorfeld per Mail zustellen. Wenn Sie dem 

zustimmen, hinterlegen Sie bitte die nachfolgend die entsprechende 

Mailadresse: _______________________________ (bitte in Druckbuchstaben)  

 

 
Stempel:       ........................................ 
              (Unterschrift Unternehmen) 


