
 

GYMNASIUM NEPOMUCENUM COESFELD 

Holtwicker Str. 8, 48653 Coesfeld, Tel. 02541/966010  

 

 

 

Für die Erziehungsberechtigten 

Ich bestätige, dass ich das oben beschriebenen Praktikum meines Kindes zur Kenntnis genohmmen habe. 

 

_________________________                       ___________________________________ 

Datum                                                                  Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 


