Antrag auf Durchfihrung des Schilerbetriebspraktikums
aullerhalb des Altmarkkreises Salzwedel

Unser Kind ...o.oonieniee e Klasse .......ccou...... mochtm $&raktikum wie
folgt durchfuhren:
(O ] s SRR BetriED: e

Ich bin informiert, dass mein Kind wahrend des Bkaknsnicht personlich durch die
Praktikumsbetreuerin besucht wird.

Die Unfallversicherung tber die Schule bleibt flgimKind bestehen.

Auf Erstattung entstehender Kosten verzichten wir.

Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten



