Anlage 9 Praktikumsvereinbarung

Zwischen dem

Betrieb:

Anschrift:

Tel. / Fax / E-Mail:

Betreuer:

und dem Schuler (vertreten durch seine Eltern bei Lebensalter unter 18 Jahren)

Name, Vorname geb. am

private Anschrift;

Tel. / Fax / E-Mail:

Schule: Lene-Voigt-Schule — Oberschule der Stadt Leipzig

Betreuer der Schule:

wird nachstehende befristete Praktikumsvereinbarung abgeschlossen:

Zeitraum:

Arbeitszeit: von:; 25.01.2021 bis:  04.02.2021  (max.7 h Arbeitszeit/Tag; max. 35 h/Woche; zwischen
6:00 und 20:00 Uhr; bei kurzfristigen Anderungen bitte rechtzeitig die Schule per Fax informieren)

Einsatzort:

Ziele des Praktikums:

¢ Vermittlung von Arbeitswelterfahrungen

e Uberprifung von beruflichen Vorstellungen an der Realitat

e Anwendung und Festigung des schulischen Wissens und Kdénnens
e praktische Erprobung eigener Fahigkeiten und Fertigkeiten

» Das Praktikum ist verbindlicher Teil des Lehrplanes an allgemein bildenden Schulen
im Freistaat Sachsen.

Arbeitsplatz und vorgesehene Tatigkeiten:




Fur das Praktikum gelten als vereinbart:

Das Praktikum ist eine Schulpflichtveranstaltung. Der Schiler ist in der Zeit des Praktikums
gesetzlich unfallversichert und im Rahmen des kommunalen Schadensausgleichs
haftpflichtversichert. Die Vorschriften fur Ausbildungs- und Beschéftigungsverhaltnisse finden
keine Anwendung. Es besteht kein Vergltungsanspruch. Das Praktikum wird im Block an
jeweils 5 Werktagen einer Woche durchgefihrt.

Der Betrieb kommt der Fiursorge- und Aufsichtspflicht nach und sichert die Einhaltung des
Jugendarbeitsschutzgesetzes. Der Schiler wird vor Tatigkeitsaufnahme in die
Betriebsordnung und die einschlagigen Arbeitsschutz- und Unfallverhiitungsvorschriften
eingewiesen. Der Betrieb stellt die erforderliche Schutzausrustung kostenfrei zur Verfligung.
Der Betrieb meldet unentschuldigte Fehlzeiten unverziglich der Schule. Zum Abschluss
erhalt der Schuler eine schriftliche Beurteilung, die ihm mundlich erlautert wird.

Der Schuler verpflichtet sich, die Anweisungen im Betrieb zu befolgen und fuhrt keine
anderen als die vereinbarten - keinesfalls unangemessene oder gesundheitsgefahrdende -
Tatigkeiten aus. Erforderliche arztliche Atteste werden von ihm vorab beigebracht. Alle
internen und nicht fur Dritte bestimmten Informationen des Betriebes behandelt er, auch
nach Praktikumsende, vertraulich. Er gibt alle zur Verfigung gestellten Materialien,
Gegenstande und Unterlagen zum Praktikumsende an den Betrieb zurlick. Bei Erkrankung
informiert er unverziglich den Betrieb und die Schule und legt unaufgefordert die arztliche
Bescheinigung vor. Der Schiler hat gemaR der Vorgaben der Schule einen
Praktikumsbericht anzufertigen.

Der Praktikumsbetreuer der Schule hat das Recht, den Praktikanten am Einsatzort
aufzusuchen. Das Praktikumsverhaltnis kann von jedem Vertragspartner aus wichtigem
Grund vorzeitig aufgelost werden. Die Unterzeichner erklaren ihr Einverstandnis zur
Speicherung der Daten fir die Organisation des Praktikums.

Hinweis: Der Praktikumsvertrag ist nur giltig, wenn alle Beteiligten unterzeichnet
haben. Jeder erhalt ein Exemplar.

Datum: Datum: Datum: Datum:

Stempel / Unterschrift Stempel / Unterschrift Unterschrift Unterschrift

Betrieb Schule Schiiler Eltern / Sorgeberechtigte
Tel.: Tel.: 0341-3338690 Mobil-Tel: Tel. (tagstiber erreichbar)

Fax: Fax: 0341-33386924




