
 

 
Der Schüler/die Schülerin ____________________________________ Klasse ________ 

 

hat im Rahmen des Berufsfelderkundungstages am _________________ ein Angebot in  

 

unserer Einrichtung/ Organisation/ Unternehmen wahrgenommen. 

 

 

 

Einrichtung/ Organisation/ Unternehmen: 

 

___________________________________________________________________________ 

 

Anschrift: 

___________________________________________________________________________ 

 

Ansprechperson: 

___________________________________________________________________________ 

                                       

 

 

Tätigkeit am Berufsfelderkundungstag: 

 

___________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________ 

 

 

Rechtsgrundlage: 

Die Durchführung der Berufsfelderkundungstage ist durch die Schulkonferenz vom 

05.10.2017 genehmigt. Da die Praktika im Rahmen der Berufsfelderkundungstage weder ein 

Ausbildungs- noch ein Beschäftigungsverhältnis darstellen, ist eine finanzielle Vergütung 

unzulässig. Des Weiteren gelten die Regelungen des Jugendarbeitsschutzgesetzes.  

 

Versicherungsschutz: 

Die Schüler sind über die Schule bzw. den Schulträger gesetzlich unfall- und haftpflichtversi-

chert.  

 

 

 

________________________________ ________________________________________ 

Datum      Unterschrift 

 

Hildegardis-Schule Bochum 

Europaschule 

Teilnahmebestätigung Berufsfelderkundung 
(auszufüllen von der Praktikumsstelle)  


