
Anschrift Pflegeeinrichtung: 
 
_______________________________________________ 
 
_______________________________________________ 
 
_______________________________________________ 
 
 
 
 
 
 

Bestätigung Orientierungspraktikum 
zur Vorbereitung auf den Lehrgang 
„Betreuungskraft in Pflegeheimen nach §53c SGB XI“ 
 
 
 
Frau / Herr ___________________________________ _______ 
 
 
wohnhaft _________ ___________________________________ 
 
 
hat vom ___________________  bis  __________________ in unserer 
 
 
Pflegeinrichtung ein Orientierungspraktikum in Höhe von 40 Stunden 
 
 
absolviert. 
 
 
 
 
 
__________________________ 
 
Ort, Datum 
 
 
 
__________________________ 
 
Unterschrift / Stempel der Einrichtung 

 
 
 
Zur Vorlage bei der  
Berufsfachschule für Altenpflege – DAA 
An der Stadtkirche 23 
73430 Aalen 
Telefon 07361 64152 
Fax 07361 555815 


