Al

MUHLEN

KREIS

AUSBILDUNG

Praktikumserklarung fir die Charta der Ausbildung
des ZAM e. V. — Zukunft Ausbildung im Muhlenkreis e. V. —

Bitte fullen Sie die nachfolgende Erklarung aus (* bitte ankreuzen) und senden sie per E-Mail oder
Post zurtick an den ZAM e. V. - Zukunft Ausbildung im Mihlenkreis e. V. — Portastr. 9, 32423 Minden,
E-Mail: zam-info@minden-luebbecke.de

Name Betrieb/Kommune

Anschrift

Ansprechpartner/in

Telefon-/Faxnummer

E-Mailadresse

1. Ichwerde als Férdermitglied
[ ] * folgende Praktikumsplétze (bitte erganzen Sie die Vorschlage um Ihre Ausbildungsberufe) zur
Verfligung stellen:

Anzahl ** Ausbildungsberuf ggf. Fachrichtung
der benétigten
Praktikumsstellen

Angaben fir die Eintragung der Praktikumsvertrage:

Ausbildungsberuf Ausbilder im Betrieb | Geburtsdatum | Telefonnummer/E-Mailadresse im Betrieb

Ort, Datum, Stempel des Betriebes/der Kommune (Unterschrift Vertretungsberechtigte/r)
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