
 

 

 

 
Beauftragung betrieblicher Betreuerinnen bzw. Betreuer 

(gem. Verordnung für Berufliche Orientierung in Schulen – VOBO -) 

Praktikant/in  ............................................................................................................................... …...
  Name, Vorname                                                                                Klasse/Kurs 

 
 
 
Die von der Firma 

Name der Firma  ........................................................................................................................................................................................ …….. 

Straße, PLZ, Ort,)  ........................................................................................................................................................................................ ……. 

Telefon  ........................................................................................................................................................................................ ……. 

E-Mail-Adresse  ........................................................................................................................................................................................ …….
   

benannte/n und unten aufgeführte/n Person/en beauftrage ich hiermit zu/r betrieblichen 

Praktikumsbetreuer/innen bzw. Praktikumsbetreuer/n 

Vorname, Name ……………………………………………………………………………………………………………………………………….... 

Vorname, Name ………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Ort, Datum ………………………………………….……...       Unterschrift der Schulleiterin  ……………………………………………… 


