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Letter of Intent 

Smartzahn-Cleversdorf - Zukunftsfähigkeit des Wirtschaftsstandortes durch 

strategische Partnerschaft zwischen Wirtschaft und Schule in Marzahn-Hellersdorf 

Hiermit erklärt der Unterzeichner, dass er sich als offizieller Partner an der Initiative: 

„Smartzahn-Cleversdorf - Zukunftsfähigkeit des Wirtschaftsstandortes durch strategische 

Partnerschaft zwischen Wirtschaft und Schule in Marzahn-Hellersdorf“ beteiligt. 

Die regionalen, vor allem klein- und mittelständischen Unternehmen langfristig und 

bedarfsorientiert bei der Sicherung ihres Berufsnachwuchses zu unterstützen, ist ein 

strategischer Schwerpunkt für die Zukunftsfähigkeit des Wirtschaftsstandorts.  

Grundlage sind die langjährigen Aktivitäten des MHWK und von Schlaufuchs sowie das 

gemeinsame Konzept von Bezirksamt und MHWK, das die Abstimmung und 

Zusammenarbeit der verschiedensten Akteure verbessern soll, laufende Maßnahmen 

qualifiziert, Erfahrungen verallgemeinert und neue Akzente setzt. Kern ist die Erarbeitung, 

Vermarktung und Betreuung eines komplexen bezirklichen Kommunikationsportals für Arbeit 

& Ausbildung. Vor allem sollen die Praxisnähe von Bildung erhöht, die Bekanntheit 

regionaler Unternehmen mit ihren Ausbildungsmöglichkeiten verbessert sowie die Lösung 

aktueller wie strategischer Fachkräfteprobleme unterstützt werden.  

Als Partner können wir eigene Bedarfe sowie Ideen und Wünsche einbringen und damit in 

besonderem Maße von der Initiative profitieren. Wir sind berechtigt, das offizielle Partner-

Logo von Smartzahn-Cleversdorf für Image- und Werbezwecke zu verwenden.  

Hiermit erklären wir, dass 

…………………………………………………………. 

für das Jahr 2022 als Partner EUR ……..…zzgl. MwSt. zur Kofinanzierung der Initiative 

einbringen wird. Der Jahresbetrag wird nach Rechnungsstellung durch den MHWK fällig und 

kann in zwei Raten bezahlt werden (April und September). Diese Erklärung verlängert sich 

um jeweils ein weiteres Jahr, wenn sie nicht mit einer Frist von drei Monaten zum 

Jahresende gekündigt wird. 

 

 

 

 

……………………………………………..  ……………………………………... 

Unterschrift      Ort, Datum 


