
 

 

 

An das Freihof-Gymnasium 

zu Händen von Frau Landsgesell/Frau Reining 

 

Name und Adresse der Einrichtung: 

______________________________ 

______________________________ 

______________________________ 

______________________________ 

 

 

 

Bestätigung des Praktikumsplatzes im Rahmen des Sozialpraktikums 

 

 

 

Die Schülerin/der Schüler __________________________________ der Klasse 9 ___ 

wird in unserer Einrichtung in der Woche vom ______________ bis ______________ 

das Sozialpraktikum im Rahmen des Schulcurriculums des Freihof-Gymnasiums Göppingen 

ableisten. 

Unsere Betreuerin/unser Betreuer und Ansprechpartner/in während des Praktikums ist: 

Name (in Druckbuchstaben): ______________________________ 

Telefonnummer (wenn möglich): ___________________________ 

 

_____________________________  _______________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift der betreuenden Person 

 

Anmerkung:  

Das Sozialpraktikum ist eine schulische Veranstaltung. Die Schülerinnen und Schüler sind 

über die gesetzliche Unfallversicherung versichert. Es besteht keine Haftpflichtversicherung 

durch die Schule. Eventuelle Fahrtkosten zu der Praktikumseinrichtung müssen von den 

Teilnehmenden selbst getragen werden. 


