
Durchführung der Berufsorientierung TEUTLOFF  
Name Schüler / Schülerin:

PLZ / Wohnort:  

Straße:

Hiermit erkläre ich mich mit der Teilnahme an der Berufsorientierung (Potenzialana¬
lyse/Werkstatttage) in den Räumlichkeiten der TEUTLOFF gGmbH, Standort Barby
einverstanden. Der Transport erfolgt in Kleinbussen. Eine Eigenanreise ist möglich
(Beginn: 8 Uhr).

Die Berufsorientierung erfolgt gemäß 11. SARS-CoV-2-Eindämmunqsverordnung
des Landes Sachsen-Anhalt vom 29.03.2021 und dem Vierten Gesetz zum Schutz
der Bevölkerung bei einer epidemischen Lage von nationaler Tragweite ab
23.04.2021.

Die Schüler müssen mit festem, rutschfestem Schuhwerk erscheinen. In unseren
Kleinbussen und während des Unterrichts besteht Mund-Nasen-Schutz-Pflicht.

Die erhobenen Schülerdaten werden ausschließlich für die Berufsorientierung ge¬
nutzt und nicht an Dritte weiter gegeben. Ich bin damit einverstanden, dass die Inhal¬
te der Teilnahmebescheinigung mit den Zuständigen in meiner Schule und den Zu¬
ständigen für Berufsorientierungsmaßnahmen besprochen werden können.

Der Transport wird durch die TEUTLOFF gGmbH organisiert und durchgeführt. Es
entstehen keine zusätzlichen Kosten.

Zusage durch den Schüler
Ich habe noch nicht an einer Berufsorientierung (gefördert durch das Bundesministe¬
rium für Bildung und Forschung (BMBF) teil genommen.

Name Schüler:

Unterschrift Schüler I Schülerin:

Zusage durch den Erziehungsberechtigten

Wir erklären uns einverstanden.

Ort / Datum:

Unterschrift Erziehungsberechtigte /-r:


