
 

 

Berufskolleg Schloß Neuhaus 

Frau Amedick/ Frau Josephs-Sieveke 

Frau Sobieraj/ Herr Teske 

An der Kapelle 2 

33104 Paderborn 

 

 

 

 

 

 

 

Bescheinigung des einschlägigen Praktikums   

 
wir bestätigen Ihnen, dass Frau/ Herr 

_________________________________________________________ 

geboren am ____________________________ in ________________ 

in der Zeit vom _________________________ bis ________________ 

in unserem Unternehmen 

_________________________________________________________

______ ein Praktikum absolviert hat. Die tägliche Arbeitszeit betrug 

______ Stunden, im o. g. Zeitraum wurden ______ Tage versäumt. Das 

Praktikum wurde ordnungsgemäß durchgeführt.   

 

Die Praktikantin/ der Praktikant ist in folgenden Bereichen tätig 

gewesen:  

  

Bereich   Dauer in 

Tagen   

von der Schule 

angerechnete 

Dauer in Tagen   

            

            

            

            

            

 

 

 

__________________________________    

Ort, Datum                           Unterschrift und Firmenstempel   

 



 

 

 
Nur von der Schule auszufüllen:   

Die aufgeführten beruflichen Tätigkeiten sind der Fachrichtung 

Wirtschaft und Verwaltung zuzuordnen.  

 
Frau/ Herrn ______________________________________ wird ein  

 

einschlägiges Praktikum von _____________ Wochen bescheinigt.   

 

 

Paderborn, ______________________  

 

 

 

 

_______________________________   

Unterschrift des Schulleiters   

 




