
Alexander-von-Humboldt-Gymnasium 
Bezirk Treptow-Köpenick von Berlin 
 
   

 

Praktikumsdokumentation  

  

Name der Schülerin / des Schülers Betrieb 

 

1. Woche 

Datum Tätigkeit 

  

  

  

  

  

 

 

Unterschrift/Stempel vom Betrieb 

 

2. Woche 

Datum Tätigkeit 

  

  

  

  

  

 

 

Unterschrift/Stempel vom Betrieb 

 

Besondere Anmerkungen: 
 
 
 
 

 


