
Bestätigung über ein zweitägiges Schnupperpraktikum 

Vorname Name 

hat am 07. und 08.10.2025 bei uns 

Betrieb 

den nachfolgenden Beruf in einem zweitägigen Schnupperpraktikum erlebt. 

Beruf 

Das möchten wir unserem/r Schnupperpraktikanten/in für die Berufswahlentscheidung mit 
auf den Weg geben: 

Ort, Datum Stempel, Unterschrift des Betriebs 


	auf den Weg geben: 
	Ort Datum: 
	Name: 
	Vorname: 
	Betrieb: 
	Beruf: 


