
 

PK der Berufsfelderkundung 
 

BESTÄTIGUNG (Präsenzstation) 
 

 
Hiermit bestätigen wir, dass die/ der Studierende 
 

……………………………………………………………………………………………… 
(Name und Geburtsdatum) 

 
 
am …………………………….... in unserer Institution hospitiert hat. 
 
 
 
 
…………………………………………… 
(Unterschrift Lehrverantwortlicher) 
 
 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
 

PK der Berufsfelderkundung 
 

(Online Veranstaltung) 
 

 
Hiermit bestätige ich, ……….……………………………………………………….……. 

(Name und Geburtsdatum) 
 
 
dass ich am ……………………………………………... die Online Lehrveranstaltung: 
                                     (Datum) 
 
…………………………………………………………..……………………..……………. 

(Titel Lehrveranstaltung) 
 
 
absolviert habe. 
 
 
 
…………………………………………… 
(Unterschrift)  

 


