
FIRMA: 
 
 
 
 
 
 
Polytechnische Schule Stegersbach 
Sparkassenplatz 4 
7551 Stegersbach 
 
 
 
 
Sehr geehrte Direktion! 
 
 
Wir bestätigen hiermit, dass der/die Schüler/Schülerin ...............................................  
 

in der Zeit von ........................... bis ......................... im Rahmen der individuellen  
 
Berufsorientierung Schnuppertage in unserem Betrieb absolvieren wird. 
 
 
 
      ............................................... 
          Unterschrift 
 
 
 
Da es sich bei diesen Schnuppertagen um eine Schulveranstaltung handelt, ist der 
Schüler nach dem ASVG UNFALLVERSICHERT! Zudem ist auch die gesetzliche 
Mitversicherung bei den Erziehungsberechtigten gegeben. Des weiteren haben wir 
für unsere SchülerInnen auch eine Haftpflichtversicherung für Fälle in der 
Fremdpraxis abgeschlossen. 


