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Benennung der Praxisanleitung 
Fachschule Sozialwesen, Fachrichtung Heilerziehungspflege (Anlage)  
(gemäß § 15 Abs. 5 Satz 2 FSVO)  
 
01  Name der Einrichtung 

02  Anschrift der Einrichtung 
 

03  Telefon/Mailadresse 
 

 
 
Wir bilden die folgende Person in unserer Einrichtung aus: 
04  Nachname 05  Vorname 

 
 
Als Praxisanleitung schlagen wir die folgende Person vor: 
06  Nachname, Vorname der Praxisanleitung 
 

07  Telefon/Mailadresse 
 

  
Die folgende berufspädagogische Fort- oder Weiterbildung wird durch die beiliegende Kopie 
bestätigt: 
 
 Zusatzqualifikation Praxisanleitung  
 Leitungsqualifizierung 
 Staatlich anerkannte:r Heilpädagog:in 
 sonstiger Studiengang/Weiterbildung:  ____________________________________________________________ 
 
 
08  Ort, Datum, Unterschrift Einrichtungsleitung, Stempel 
 

 


