ZERTIFIKAT

Der Schiler/die Schiilerin
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hat das Betriebspraktikum an der Einrichtung

durchgefuhrt.

(Stempel)

Einsatzzeitraum:
davon anwesend:
entschuldigt gefehlt:
unentschuldigt gefehlt:

Kurzeinschatzung durch den Betreuer:

Unterschrift des Schiilers Unterschrift des Betreuers




