
Praktikumsnachweis

Name                                                    Vorname
	Praktikumswoche Nr.  
	
	Praktikumswoche Nr.  

	vom ____________ bis _____________
	
	vom ____________ bis _____________

	im / in
	______________________
	
	im / in
	______________________

	
	
	
	
	
	
	

	Tag
	Arbeitsstunden
	
	Tag
	Arbeitsstunden

	
	Praktikum
	Schule
	
	
	Praktikum
	Schule

	Montag
	
	
	
	Montag
	
	

	Dienstag
	
	
	
	Dienstag
	
	

	Mittwoch
	
	
	
	Mittwoch
	
	

	Donnerstag
	
	
	
	Donnerstag
	
	

	Freitag
	
	
	
	Freitag
	
	

	Samstag
	
	
	
	Samstag
	
	

	Sonntag
	
	
	
	Sonntag
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Für die Richtigkeit:
	
	Für die Richtigkeit:

	________________________________
	
	________________________________

	      (Unterschrift der Praktikantenstelle)
	
	      (Unterschrift der Praktikantenstelle)


	Praktikumswoche Nr.
	
	Praktikumswoche Nr.

	vom ____________ bis _____________
	
	vom ____________ bis _____________

	im / in
	______________________
	
	im / in
	______________________

	
	
	
	
	
	
	

	Tag
	Arbeitsstunden
	
	Tag
	Arbeitsstunden

	
	Praktikum
	Schule
	
	
	Praktikum
	Schule

	Montag
	
	
	
	Montag
	
	

	Dienstag
	
	
	
	Dienstag
	
	

	Mittwoch
	
	
	
	Mittwoch
	
	

	Donnerstag
	
	
	
	Donnerstag
	
	

	Freitag
	
	
	
	Freitag
	
	

	Samstag
	
	
	
	Samstag
	
	

	Sonntag
	
	
	
	Sonntag
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Für die Richtigkeit:
	
	Für die Richtigkeit:

	______________________________
	
	________________________________

	      (Unterschrift der Praktikantenstelle)
	
	      (Unterschrift der Praktikantenstelle)


Fachoberschule Wirtschaft


Von-Boch-Straße 73


66663Merzig









