
Erhvervspraktikaftale 
 

 
Praktikantens oplysninger:  
 
Skole: Per Gyrum Skolen                                        
Navn: 
Adresse:  
Mailadresse:  
Fødselsdato: 

 
Klasse:  
Postnr./by: 
Mobilnummer:

 
 
Du skal kontakte et praktiksted og lave en erhvervspraktikaftale for din egen praktikperiode.  
Vi gør opmærksom på, det er elevens egen forsikring, der dækker under praktikopholdet. 
 
Praktikstedet udfylder nedenstående.  
 
Praktikstedets oplysninger:  

Navn på praktiksted:  
Stillingsbetegnelse:  
Kontaktperson på praktikstedet:  
Praktikstedets adresse:  
Postnr./by:  
Mailadresse:  
Telefonnummer (gerne på kontaktperson): 
Praktikperiode:  
Mødetid dag 1:  
Øvrige bemærkninger (fx særlige aftaler, 
krav/ønsker til påklædning o. lign.): 

Praktikstedets stempel/underskrift 
 
 
 
 
 
 
 
__________________________________________ 
Praktikantens underskrift 
 
__________________________________________ 
Forældre/værges underskrift 
 

Godkendt af klasselærer (dato og underskrift): 
                                                                                                
                                                                                                    

 


