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Ausbildungsplan fur das Praktikum (Anhang 1 zum Praktikumsvertrag)
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Zeitlicher Ablauf des Praktikums und Ausbildungsprogramm

Zeitraum Ausbildungsbereich
(von ... bis ...) Detaillierte Tatigkeiten

Unterschrift der Parteien

Die Parteien haben den obigen Ausbildungsplan als Erganzung zum Praktikumsvertrag zur Kenntnis genommen und erkléren sich mit der Unterschrift einverstanden.

Datum und Unterschrift Praktikumsbetrieb
(Arbeitgeber)

Datum und Unterschrift Praktikant
(Arbeitnehmer)
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