
Absender:     _______________________________________ 
 
      _______________________________________ 
 
      _______________________________________ 
An das     
Gymnasium Puchheim 
- Betriebspraktikum –    Fax-Nr. Gymn. Puchheim: 089/890 250 90 
Herr Wickenrieder    rudolf.wickenrieder@gymnasium-puchheim.de 
Bürgermeister-Ertl-Str.11 
82178 Puchheim 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ich bin/wir sind bereit, vom 27.03. – 31.03.2023 die Schülerin/den Schüler 
 
 
___________________________________________________________________________ 

(Name und Klasse der Schülerin/des Schülers) 

 
als Praktikantin/Praktikanten in meinem/unserem Betrieb aufzunehmen. 
 
 
Wir sind bereit, bis zu __________ weitere(n) Schüler in diesem Zeitraum aufzunehmen. 
 
 
 
Als Ansprechpartner im Betrieb für Fragen zum Praktikum bzw. während der Praktikumszeit 
steht zur Verfügung: 
 
 
Frau/Herr_________________________________________Tel.:______________________ 
 
 
 
 
 
 
__________________________________________________ 
 
Ort, Datum    Unterschrift 


