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Praktikumsbescheinigung  

Praktikantin/Praktikant 

Vorname und Name       

Schule, Klasse       

…war tätig im Beruf/Bereich:       

Betrieb 

Berufsfeld/Branche       

Name       

Anschrift       

Praktikumsbetreuer/ 

Praktikumsbetreuerin 
      

Praktikumszeitraum       

 

Die Praktikantin/der Praktikant konnte folgende Tätigkeiten selbständig ausführen: 

      

 

Die Praktikantin/der Praktikant erwarb folgende Kenntnisse: 

      

 

Anzahl der Fehlzeiten 

Tage Stunden Verspätungen 

entschuldigt unentschuldigt entschuldigt unentschuldigt entschuldigt unentschuldigt 

                                    

 

 

 

 

    

Ort, Datum  Unterschrift  Stempel der Praktikumseinrichtung 

 

 

https://www.berlin.de/sen/ias/
https://www.arbeitsagentur.de/bildung
https://www.ihk-berlin.de/ausbildung
https://www.hwk-berlin.de/
https://www.dgb.de/uber-uns/dgb-heute/bezirke-regionen/dgb-bezirk-berlin-brandenburg
https://www.uvb-online.de/
https://www.jba-berlin.de/home/
https://www.berlin.de/sen/bildung/
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