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       e-mail: oberstufe@igs-kreyenbrueck.eu 

       

 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

 

von Montag, 12. Februar – Freitag, 23. Februar 2024 findet für den 11. Jahrgang der            

IGS Kreyenbrück das Betriebspraktikum statt.  

In diesem Praktikum sollen die Schülerinnen und Schüler einen realistischen Einblick in die 

Arbeitswelt erhalten. Die Praktikantinnen und Praktikanten sollten ca. sieben Stunden täglich 

an fünf Werktagen in der Woche beschäftigt werden, um Einblicke in ausgewählte Betriebe 

der Arbeits- und Wirtschaftswelt zu gewinnen. Die Schülerinnen und Schüler unterliegen 

während dieser Zeit der Betriebsordnung sowie den gesetzlichen Bestimmungen zum Unfall- 

Gesundheits- und Jugendschutz. Der Versicherungsschutz der Schülerinnen und Schüler ist 

für die Dauer des Praktikums gewährleistet. Wir bitten Sie, die Praktikantinnen und 

Praktikanten über die speziellen Unfallverhütungs- und Sicherheitsvorschriften sowie 

besondere Unfallgefahren Ihres Betriebes zu informieren. 

Das Betriebspraktikum wird von Lehrkräften begleitet, die für die Vor- und Nachbereitung 

sowie für Besuche in den Praktikumsbetrieben verantwortlich sind. Diese Lehrkräfte werden 

für Sie Ansprechpartner/in bei eventuell auftretenden Problemen sein. 

Im Voraus möchten wir uns bei Ihnen für Ihr Engagement bedanken. 

Mit freundlichen Grüßen 

 

Frank von Garrel 
Leiter der Sekundarstufe II 
 

---------------------------------------------------------------- 
Bestätigung für die Schule 

Hiermit bestätigen wir, dass _______________________________________ in der Zeit vom  
                      (Name des Schülers) 

 
12.02.- 23.02.2024 ein Praktikum in unserem Betrieb _______________________________ 
 
__________________________________________________________________________ 

(Name, Anschrift, Ansprechpartner u. Telefonnr. des Betriebes) 

 
 
als ____________________________________ absolvieren kann. 
                                         (Beruf) 

  
 

__________________________________________ 
                               (Unterschrift und Stempel) 
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