
 

Berufsberatung der Gesamtschule Lotte – Westerkappeln, Berufswahlkoordinator Thorsten Freese, Am Herrengarten 20, 
49504 Lotte, Telefon: 05404 2082, E-Mail: freese@gelowe.de 

Rückmeldebogen zur Vereinbarung einer 
Berufsfelderkundung 20____ 

 

Wir erklären uns bereit, am_______________________________________________ 

in der Zeit von ___________________________ bis______________________________ 

folgende(n) Schüler(in) als Tagepraktikantin / Tagespraktikanten in unserem Betrieb aufzunehmen:  

Name _______________________________________________ 

Straße _______________________________________________ 

Wohnort _____________________________________________ 

Telefon ______________________________________________ 

 
Frau / Herr ___________________________________________, Tel. ____________________ 

wird die Schülerin / den Schüler während des Praktikums im Betrieb betreuen. 
 
Wir sind unter folgender Adresse zu erreichen: Unsere Telefonnummer: 
_______________________________________ 

_______________________________________ ______________________________________ 

_______________________________________ E-Mail: 

Unsere Telefonnummer 

_______________________________________ ______________________________________ 

 
 
 
________________________ _______________________________________________ 
(Ort, Datum)     (Unterschrift) 
 
Ich bin mit der oben erläuterten Berufsfelderkundung meiner Tochter/meines Sohnes 

______________________________________________________________________ 

(Klasse) __________ einverstanden. Sie entspricht den Ergebnissen der Potentialanalyse. 

Wir sind unter folgender Telefonnummer während der Berufsfelderkundung zu erreichen: 

_____________________________________________________________________________ 

Unterschrift Eltern/ Erziehungsberechtigte:__________________________________________ 

Unterschrift Schülerin/ Schüler           :__________________________________________ 
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