BFS

Eichstdatt

Zusagebestatigung lber einen Praktikumsplatz

1.
2,

Ausbildungsjahr Schuljahr
Ausbildungsjahr Schuljahr

o
o

Bitte in Druckbuchstaben vollstandig ausfillen

Staatliche
Berufsfachschule
fur Kinderpflege

Name des / der
Auszubildenden

Name der
Einrichtung

Anschrift

Praxisanleitung

Telefonnummer der
Einrichtung

E-Mail-Adresse
(bitte unbedingt
ausfillen!)

Hiermit versichern wir,

> dass die im Anschreiben genannten Aufgaben der Praxisanleitung erflllt werden

konnen.

> dass kein verwandtschaftliches Verhaltnis zwischen Praxisanleitung und weiterem

Personal besteht.

> dass die Arbeitszeiten der Praxisanleitung im Gberwiegenden Maf} mit den

Arbeitszeiten des / dem Auszubildenden Uberschneiden.

Ort, Datum

Unterschrift und Stempel der Einrichtung



