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Bewerbung zur Teilnahme an einer Einzelmobilitat
im Rahmen des Erasmus+ Programms
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Vorname: Nachname:
Klasse: Geburtsdatum:
Nationalitat: Sprachen:
Adresse:

Handynummer des Schiilers/der Schilerin:

Email des Schulers/der Schulerin:

Email der Erziehungsberechtigten:

Telefonnummer der Erziehungsberechtigten:

Krankheiten, Allergien, Besonderheiten:

Ich mbchte gerne in eines dieser europdischen Lander reisen:

Ich interessiere mich fur:
o Individuellen Schileraustausch o Praktikum

Mogliche Partnerschulen (Name, Land, Adresse, falls Kontakte vorhanden):

Mein Austausch/Praktikum soll dauern (10-365 Tage): ca.

Mein Wunschzeitraum ist:

Ich wirde reisen:
o auch allein
o nur in Begleitung eines/-r Mitschuler/-in (es ist nur EIN Name moglich!)

Name: Klasse:
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Ich engagiere mich im Schulleben:

o Ja (z.B. SMV, LISA, Stromi-Nachmittag, Paten, Musik, ...)
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0 nein

Ich Gbe folgende Hobbies aus:

Ich engagiere mich auRerhalb der Schule (z.B. in Sport, Musik, Kirche, anderweitig):

oJa:

0 nein

Hinweise:

Wenn deine Bewerbung erfolgreich in die engere Auswahl kommt, laden wir dich gemeinsam mit
deinen Erziehungsberechtigten zu einem persdnlichen Gesprach ein.

Bitte bereite dich darauf vor und Uberlege dir Antworten auf die folgenden Fragen:
e Erzdhle etwas (ber dich.

e Was motiviert dich, an dem Programm teilzunehmen? In welches Land mdchtest du reisen
und warum?

e Welche Erwartungen hast du an deinen Auslandsaufenthalt?

e Welche Herausforderungen kénnten deiner Meinung nach wdhrend des Aufenthalts auftreten
und wie wiirdest du damit umgehen?

Im nachsten Schritt folgt ein ausfihrlicher Bewerbungsbogen, der uns bei der Suche nach einer
passenden Austauschpartnerin oder einem passenden Austauschpartner unterstitzt. Bitte fiille
diesen nach Erhalt zeitnah und sorgfaltig aus.

Erklarungen:

e Ich bin bereit, Uber meine Erfahrung mit Mitschilern und auf offiziellen
Veranstaltungen zu sprechen. Mein Bild und Vorname durfen auf der Schulhomepage
veroffentlicht werden.

e Meine Familie und ich verpflichten uns, fir dieselbe Dauer auslandische Schiiler
aufzunehmen (Ausnahmen kdnnen aus schwerwiegenden Griinden genehmigt
werden, sofern die Partnerschule dem zustimmt).

Wir haben die verbindlichen Regeln und die Auswahlkriterien zur Teilnahme an einer
Erasmus+ Mobilitat gelesen und erklaren uns damit einverstanden. Uns ist bewusst,
dass die Einhaltung dieser Regelungen die Voraussetzung fir die Aufnahme in das
Erasmus+ Programm und die darauffolgende Auszahlung der EU-Mittel ist.

Ort und Datum Unterschrift von Schiiler/in Unterschrift der Erziehungsberechtigten



