Name der Schiilerin/des Schiilers: .........cc.vv.... Klasse:......co.u.

BESTATIGUNG
Schnupperbetriebiasmenumnusim i s b e s
ANSCNIITE, T o oottt e e e e e e e e e e e e et e s e e e e e e e e e st ssssnssans
BraANCRE/ eI UL ... et e e e er e e e e e s e s et e s e s s e esraseeeennns
Verantwortliche(r) in der Firma laut § 44a SChUG: ........coovviieiiiiiiiieeeveireeernne
Die SChUIErIN/AEr SCRUIRT .. ..vvieiic it e e e s s s e s e eeaseseneseaeeeeeesensnseees sseress

absolviert in unserem Betrieb die Berufspraktische(n) Tage/Woche.
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Bestdtigung der Eltern

Ich bin einverstanden, dass meine Tochter/mein Sohn

17701 s IR bis ..o, im oben genannten Betrieb, im Rahmen der
Berufspraktischen Tage/Woche tétig ist.

Ich gebe mein Einverstdndnis, dass mein Kind in firmeneigenen Kraftfahrzeugen mitfahren
darf. Das Informationsblatt habe ich zur Kenntnis genommen.

Datum, Unterschrift




