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Familienzentrum

Wenn Sie in der Arche Noah ein Praktikum absolvieren mochten, fullen Sie bitte
dieses Datenblatt aus und senden es per E-Mail an uns zurck.

Wir melden uns dann bei Ihnen zurlck.

1. Name/Nachname:

2. Schule:

3. Zeitraum:

(Praktika die nur nachmittags stattfinden sind nicht moglich)

4. Telefonnummer/Handynummer:

5. Impfungen, die vorhanden sein missen: Hepatitis A und B, Masern

6. Nachweis der Gesundheitsbelehrung § 43 Infektionsschutzgesetz
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