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Hiermit bestätigen wir der Gerhart-Hauptmann-Schule, dass die Schülerin/der Schüler 

.....................................................................................................      -    Klasse: ................... 

ein Praktikum vom   ................................................  bis    ..................................................... 

gemäß den im Erlass des Hessischen Kultusministers vom 08. Juni 2015 festgelegten 

Richtlinien, über deren wesentliche Inhalte wir durch ein uns von der Bewerberin/ dem 

Bewerber ausgehändigtes Merkblatt informiert wurden, absolvieren kann. 

Verantwortliche/r Betreuer/in  der Praktikantin/ des Praktikanten ist: 

Herr/Frau ....................................................................    Tel.  .............................................. 

 

Die Beschäftigungszeiten der Schülerin / des Schülers während des Praktikums sind: 

Arbeitszeit:   ........................... Uhr        —      ........................... Uhr 

Pausenzeit:   ........................... Uhr        —      ........................... Uhr 

 

 

 

............................................,   ............................       ............................................................................................. 
Ort, Datum            Stempel/ Unterschrift  

 

  Bestätigung zur Aufnahme einer Praktikantin/ eines Praktikanten 


