
	

Angaben zur Erkundungsstelle  
Name der Erkundungsstelle:  

………………………………………………………………………………………………… 

Anschrift:  
………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

Ansprechpartner/in für das BOGY-Praktikum:  

………………………………………………………………………………………………… 

Telefon: ….…………………………………………………………………………………… 

E-Mail:………………………………………………………………………………………… 

Angaben zur Schülerin / zum Schüler 

Name der Schülerin / des Schülers ………………………………………………………… 

Bestätigung 

Hiermit bestätigen wir, dass die oben genannte Schülerin / der oben genannte 

Schüler des Alexander-von-Humboldt-Gymnasiums Konstanz sein/ihr BOGY-

Praktikum bei uns im folgenden Zeitraum durchführen wird: 

Praktikumszeitraum: Von ……………………………bis…………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 
Ort, Datum 	 	 	 	             Unterschrift/Stempel der Erkundungsstelle 

_________________________________________________________________________________
Alexander-von-Humboldt-Gymnasium Konstanz 
Beauftragter für Berufs- und Studienorientierung · Fabian König 
Koenig@avh.schulen.konstanz.de 
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