Bitte vollstandig ausgeflillt bis spatestens zum in der Schule abgeben!
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Praktikumsvereinbarung zum Schiulerbetriebspraktikum der
Klasse 9b vom 17.11.2025 bis 28.11.2025 ( 2 Wochen)

Zwischen (im folgenden Praktikant/-in)

NAME, VOINAME ... e e e

KBS S ..t

gesetzlich vertreten durch (bei Minderjahrigen)

gesetzliche Vertretung ...

und dem Betrieb (im folgenden Praktikumsbetrieb)

BetriebSNamME ... oo

wird folgende Vereinbarung geschlossen:

§ 1 Ziel und Inhalt des Praktikums

Das Schiilerbetriebspraktikum ist ein obligatorischer Bestandteil der schulischen Beruflichen Orientierung
mit dem Ziel, Schiilerinnen und Schiilern auf ihren Lebensplanen basierende eigene Arbeitserfahrungen
und deren Reflexion zu ermdglichen. Im Rahmen des Schilerbetriebspraktikums soll der Praktikant/die
Praktikantin den Berufsalltag und die Betriebsregeln kennenlernen sowie die eigenen beruflichen
Fertigkeiten erproben.



§ 2 Beginn, Dauer

Die Praktikumsdauer betragt ......... 10...... Tage.
Das Praktikum beginnt am 17.11.2025 und endet am 28.11.2025

§ 3 Pflichten der Vertragspartner

Der Praktikumsbetrieb verpflichtet sich,

dem/der Praktikanten/-in im Rahmen seiner Mdglichkeiten die nétigen beruflichen Kenntnisse und
Fahigkeiten so zu vermitteln, dass der/die Praktikant/-in seine/ihre Eignung fir das getestete
Berufsbild einschatzen kann.

die Bestimmungen zum Jugendschutz einzuhalten

dem/der Praktikanten/-in einen Praktikumsnachweis (siehe Formular) mit Beurteilung der
Praktikumstatigkeit auszustellen.

Der/die Praktikant/-in verpflichtet sich,

die ihm/ihr Gbertragenen Aufgaben sorgfaltig und gewissenhaft auszufiihren

den Weisungen der Mitarbeiter und des Betreuers im Unternehmen nachzukommen und die
geltenden Unfallverhiitungsvorschriften sowie die Betriebsordnung zu beachten

den Vorschriften Uber die Schweigepflicht wahrend des Praktikums und danach nachzukommen
das Unternehmen und die Schule im Falle der Arbeitsverhinderung unverziglich zu informieren. Im
Krankheitsfall ist eine Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung in der Schule abzugeben.

§ 4 Versicherungsrechtliche Regelungen

Schilerinnen und Schiiler sind wahrend ihres Schilerbetriebspraktikums durch die gesetzliche
Unfallversicherung abgesichert. Der gesetzliche Haftpflichtversicherungsschutz wird durch den
Schultrager gewahrleistet.

§ 5 Betreuungsperson der Schule

Verantwortlich flir den Praktikanten/ die Praktikantin ist

Astrid Baumann. ...

telefonischer Kontakt: 03882522597 (Anschluss der Schule)

§ 6 Betreuungsperson im Praktikumsbetrieb

Verantwortlich flr den Praktikanten/ die Praktikantin ist

telefonischer Kontakt: ..o

AuBerdem benotigt der Praktikant folgende Unterlagen fiir den Praktikumsbetrieb:
(Bitte ankreuzen!)

© Einfaches polizeiliches Fiihrungszeugnis

© Gesundheitszeugnis

© Masernnachweis

Firmenstempel, Schulstempel und Unterschrift der BFO-Lehrkraft

Datum und Unterschrift des Betriebes

Unterschrift Praktikant/in Unterschrift Erziehungsberechtigte/r



