
 

       Bitte in zweifacher Ausfertigung im Sekretariat vorlegen 

 
Albert-Schweitzer-Schule – An der Schelmengaß 3 – 78048 VS-Villingen 

 
Name und Adresse des Stammausbildungsbetriebes 

 
 

 

 
 

 
 

Meldung zum Außeneinsatz während der praktischen Ausbildung 
(nach § 11 Abs. 3 der Schulversuchsbestimmungen der Berufsfachschule für Altenpflegehilfe und 

Landespflegegesetz § 19 Abs. 4) 

Der/die Schüler/-in       _________ Klasse       _________ 

absolviert im Rahmen der Ausbildung zum/zur staatlich anerkannten Altenpflegehelfer/in  

vom       ___ bis      ______ den Außeneinsatz während der praktischen Ausbildung in 
folgendem Bereich: 

 

Betreffendes bitte ankreuzen 
 

 Ambulanter Dienst 
 stationäre Pflegeeinrichtung 

 evtl. weitere Außeneinsätze: ________________________________________________________ 
 

 

Name und Adresse der Außeneinsatzstelle: 
 

       ___________ 

       ___________ 

       ___________ 

Praxisanleitung in der Außenstelle: ______________________________________________________ 

 

 
Datum, Unterschrift, Stempel der Einrichtungsleitung im Stammausbildungsbetrieb  

 
 

  

 
 

 
Datum, Unterschrift, Stempel der Einrichtungsleitung in Außeneinsatzstelle 

 
 

  

 
 

 
Datum, Unterschrift, Stempel der Schule 

 

 
  

      

      

      


