


	Mein Praktikumsbetrieb

	

	Name Betrieb/Einrichtung
	 

	Postleitzahl, Ort
	

	Ansprechperson / Betreuer
	 

	Telefonnummer
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	Beginn am 1. Tag
	 

	Kleidung
	 

	Verpflegung
	 

	
Lernaufgabe
	 

	Sonstiges
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