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MITTELSCHULE RIEGERSBURG

info@ms-riegersburg.at

Individuelle Berufsorientierung

Datum:

Es wird hiermit bestatigt, dass die Schulerin/ der Schuler die ,Schnuppertage” in unserer Firma/
unserem Betrieb absolvieren kann.

Name der Schiilerin/ des SCRUIEIS: et e
Beruf: e e et
Ansprechperson in der FIrma: e s
telefonisch erreichbar: s
Adresse der FIrma: e e e er e

vereinbarte ArbeitSzeiten: e e s

Bestatigung der Firma: (Stempel und Unterschrift)

Wichtige Informationen:
e Die ,Berufspraktischen Tage” sind kein Arbeitsverhéltnis.
e Eine Eingliederung der Schuler/innen in den Arbeitsprozess ist unzulassig, das heil3t:
Beschéftigung: JA! Ersatz der Arbeitsleistung eines Arbeitnehmers: NEIN!
e Schuler/innen haben keinen Anspruch auf Entgelt.
e Die Bestimmungen des Arbeitnehmerschutzes und der arbeitshygienischen Vorschriften sind

zu bericksichtigen und dem Jugendlichen nachweislich zur Kenntnis zu bringen.
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