Dispensationsgesuch fur Schnupperlehren wahrend der Schulzeit

e Im 8. und 9. Schuljahr kdnnen Schnupperlehren auch wahrend der Unterrichtszeit absolviert werden.
e Gesuche werden nur bewilligt:

0 Wenn sie vollstandig und sorgfaltig ausgefullt sind. O

0 Wenn das aktualisierte Absenzenheft beiliegt. O

0 Wenn sie spatestens 5 Tage vor Beginn bei der Schulleitung eintreffen. OJ

e Das vollstandig ausgefillte und unterschriebene Auswertungsformular (siehe Riickseite) muss
spatestens 1 Woche nach der Schnupperlehre im Sekretariat der Schulleitung abgegeben werden.

Schilerin / Schiuler:

Name: Vorname: Klasse:

Vorgesehene Schnupperlehre:
Firma (Name/Adresse):

Kontaktperson: Telefon:
Schnupperberuf:
Daten der Schnupperlehre: vom bis

Wird auf Beginn des neuen Ausbildungsjahres in der Firma
voraussichtlich eine Lehrstelle im geschnupperten Beruf frei? O ja O nein

Wurde die Schnupperlehre von der Berufsberatung oder der Schulsozialarbeit empfohlen?

O ja, von (Name des Beraters / der Beraterin) O nein

Bisherige Berufswahlaktivitaten (gemass Eintragungen im Berufswahldossier)

Das letzte Beratungsgesprach war am bei

Wann / was / wo wurde das letzte Mal wahrend der Ferien geschnuppert?

Daten: Beruf: Betrieb:

Anzahl Schnuppertage, die bisher wahrend der Schulzeit durchgefuhrt wurden:

Anzahl Schnuppertage, die bisher wahrend der Ferien durchgefuhrt wurden:

Bestatigung der Eltern
Wir beantragen die Dispensation vom Unterricht fir die oben genannte Schnupperlehre.

Datum: Unterschrift der Eltern:

Entscheid bzw. Antrag der Klassenlehrperson:

O in Kompetenz der Klassenlehrperson bewilligt

Antrag an die Schulleitung: O bewilligen O nicht bewilligen
Datum: Unterschrift der Klassenlehrperson:
Entscheid der Schulleitung: O vewiigt O nicht bewilligt

Datum: Unterschrift der Schulleitung:




Auswertung fur Schnupperlehren wahrend der Schulzeit

e Dieses vollstandig ausgefiillte und unterschriebene Auswertungsformular muss spatestens 1 Woche
nach der Schnupperlehre im Sekretariat der Schulleitung abgegeben werden.

Schilerin / Schiler:

Name: Vorname: Klasse:

Bestatigung Lehrbetrieb Gber durchgefihrte Schnupperlehre:

O bie Bestatigung und Auswertung erfolgte auf dem beigelegten Zusatzformular.
oder

O pie Auswertung erfolgt nachfolgend:

Firma (Name/Adresse):

Betreuungsperson: Telefon:
Schnupperberuf:
Daten der Schnupperlehre: vom bis

Wird auf Beginn des neuen Ausbildungsjahres in der Firma
voraussichtlich eine Lehrstelle im geschnupperten Beruf frei? O ja O nein

Anzahl der geleisteten Arbeitsstunden im Schnupperlehrbetrieb (ca.)

Wurde die Schnupperlehre mit dem Schiler / der Schilerin ausgewertet O ja O nein
Bemerkungen:
Datum: Unterschrift des Lehrbetriebs:

Auswertung des Schulers / der Schilerin

Fazit zur Schnupperwoche:

Als nachste Schritte sind geplant:

Datum: Unterschrift der Schuler / Schilerin:

Datum: Unterschrift der Eltern:
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