Rheinlandpfalz

AUFSICHTS- UND
DIENSTLEISTUNGSDIREKTION

Individueller Austausch Elsass— PARTNERSUCHE 2026 %

GEWUNSCHTE DAUER DES AUSTAUSCHS

0O 2x 2 Wochen 0O 2x 4 Wochen 0O 2x 8 Wochen Aktuelles Bild
der/des
ALTERNATIVEN Bewerbers/in

Wenn im Elsass-Austausch kein geeigneter Partner gefunden wird, habe ich
Interesse an der Teilnahme am

O Schuman-Austauschprogramm (7.-10. SJ)
O Anna Seghers-Programm (10.SJ)

INFORMATIONEN UBER DIE EIGENE SCHULE

Name der Schule :

Stral3e :

PLZ, Ort :

=

Name der zustandigen Lehrkraft : E-Mail :

INFORMATIONEN UBER DEN/DIE ANTRAGSTELLENDE/N SCHULER/IN

Name : Vorname :
Geburtsdatum : Klasse :
Geschlecht : O méannlich O weiblich O divers

Franzésisch in der Schule : im ..... Lernjahr
Angaben zu den Eltern:

Stral3e :

PLZ, Wohnort :

Beruf des Vaters : Beruf der Mutter:

@ privat : 0049

& Handy : 0049

E-Mail :

Du wohnst... O in einer grofRen Stadt 3 in einer Kleinstadt 3 in einem Dorf
Transportmittel zur Schule: 0O Bahn O Bus O Rad 0

Du wohnst in ... 3 in einer Wohnung O in einem Haus

Wir haben die Mdglichkeit, eine/n selbststédndige/n Jugendliche/n mit eingeschrankter Mobilitéat
aufzunehmen und verfigen Uber eine barrierefreie Unterkunft (keine Treppen): O ja O nein
Dein/e Partner/in wird ein eigenes Zimmer zur Verfigung haben: O ja O nein

Mochtest du als Partner/in : 3 ein M&adchen 3 einen Jungen

Ist auch ein/e Partner/in des anderen Geschlechts maglich? (Einzelzimmer noétig!) O ja O nein

S1-



RheinlandDfalz

AUFSICHTS- UND
DIENSTLEISTUNGSDIREKTION

Individueller Austausch Elsass— PARTNERSUCHE 2026 %

Hast du Geschwister? (Namen und Alter angeben)

Hast du Haustiere? Wenn ja, welche?
Hast du gesundheitliche Probleme? (Medikamente, Allergien ...) Oja O nein
Falls ja, prazisiere sie bitte :

Wird in deiner Wohnung / deinem Haus geraucht? 0O ja O nein

Was sind deine Interessen, Hobbies?

Religionszugehdrigkeit :
Ich akzeptiere die religiose Neutralitat an franzésischen Schulen und toleriere die religidosen
Praktiken meines/r Austauschpartners/in und der Gastfamilie.

dja O nein

Hast du schon einmal erfolgreich an diesem Austauschprogramm teilgenommen und mdchtest
erneut teilnehmen? dja 3 nein

Hast du dich schon einmal fir dieses Programm beworben und keinen Partner bekommen?
dja O nein
Warst du schon allein im Ausland? dja O nein

Beschreibe kurz deine Eindriicke dieses Aufenthalts.

ERWARTUNGEN AN MEINE/N FRANZOSISCHE/N PARTNER/IN

Ist es die wichtig, dass dein Partner / deine Partnerin dieselben Wertvorstellungen hat wie du?

dja O nein
Was wirst du in der Freizeit mit deinem Partner / deiner Partnerin unternehmen?
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ZEITRAUM DES AUSTAUSCHS

Austausch von Januar bis Mitte Juli 2026, mit folgenden Beschrankungen:

e Programm 2 x 2 Wochen: jeweils zwei aufeinanderfolgende Wochen wéhrend der Schulzeit im Gastland.
Der Austausch sollte bis zum 5. Juli 2026 abgeschlossen sein. Aufgrund des Priifungszeitraums in Frankreich
kénnen die deutschen Schiiler/innen nur bis 10. Juni (lycée) bzw. 24. Juni (college) aufgenommen werden.

e Programm 2 x 4 Wochen: jeweils 4 aufeinanderfolgende Wochen mit i.d.R. mind. 3 Wochen wéhrend der
Schulzeit im Gastland, die 4. Woche kann auch innerhalb der Ferien der Partnerin / des Partners liegen. Der
Austausch sollte bis zum 5. Juli 2026 abgeschlossen sein. Aufgrund des Prifungszeitraums in Frankreich
kénnen die deutschen Schiiler/innen nur bis 10. Juni (lycée) bzw. 24. Juni (collége) aufgenommen werden.

e Programm 2 x 8 Wochen: jeweils 8 aufeinanderfolgende Wochen mit i.d.R. mind. 6 Wochen wahrend der
Schulzeit im Gastland, 2 weitere Wochen dirfen in den Ferien der Partnerin des Partners / liegen. Der
Austausch sollte bis zum 5. Juli 2026 abgeschlossen sein. Aufgrund des Priifungszeitraums in Frankreich
kénnen die deutschen Schiiler/innen nur bis 10. Juni (lycée) bzw. 24. Juni (collége) aufgenommen werden.

Schulferien in Rheinland-Pfalz: 30.03.2026 - 10.04.2026 und 29.06.2026 - 07.08.2026

Schulferien in Elsass: 14.02. - 02.03.2026 und 11.-27.04.2026 und 04.07. — 31.08.2026

Die Terminauswahl treffen die Teilnehmenden in Absprache mit ihren Eltern und
Lehrkréften.

VON DER BETREUENDEN LEHRKRAFT AUSZUFULLEN

Name der SChUIErN / dES SCRUIEIS & ... e e e e s e eaaa s
Name und FUNKEioN der LENTKIATt e e e e e e s e s

EmMailadresse der LENTKIATT: ...ttt ettt e e e e s e e e e s e e e e e st e e e s b e e saaeeees

Motivation und ggf. Engagement der Schulerin / des Schilers zur Teilnahme am

Austauschprogramm:

Die Schilerin / der Schiler verfugt tber die nétige Reife, um fir den Zeitraum von 2, 4 bzw. 8
Wochen bei einer Gastfamilie im Ausland zu leben.

dja O nein O Anmerkungen:

EINVERSTANDNIS VERARBEITUNG PERSONENBEZOGENER DATEN

Hiermit erklare ich mich mit der Speicherung und Verarbeitung meiner Daten sowie mit der elektronischen
Kontaktaufnahme einverstanden. Die Daten werden nach Ablauf des Austauschprogramms geldscht,
sobald der Zweck der Speicherung entfallt.

Unterschrift Schiler/in Unterschrift Lehrkraft Genehmigung der Schulleitung
(Vorname/Nachname) mit Schulstempel
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AUF DEM POSTWEG SIND EINZUREICHEN:

AN: ADD - Stabsstelle Europa und Internationales fir Schulen
Monika Dusaux, Elisabeth Damm
Willy-Brandt-Platz 3
54290 Trier

e Anmeldebogen

e Formular zur Elternerklarung und Teilnahmebedingungen

e Letztes Schulzeugnis

e Motivationsschreiben des Schilers / der Schilerin (handgeschrieben, mindestens zur Halfte auf
Franzdsisch): Lieblingsfacher, auBerschulische Aktivitaten, Vorstellung der Familie, der Freunde und
eine kurze Beschreibung eines normalen Wochenablaufs.

e Bilder der Familie und der Umgebung (z.B. Haus, Zimmer, Haustier) => Bitte alle auf nur ein DIN
A4 Blatt kopiert, keine Einzelbilder einreichen. Keine Snapchat-Fotos. Bitte schicken Sie keine
Mappen mit.

¢ Bitte die Unterlagen nicht tackern, sondern nur mit einer Baroklammer zusammenheften

PER EMAIL SIND EINZUREICHEN:
AN: elsass-austausch@add.rlp.de

e Der vollstandig ausgefillte Anmeldebogen, das Formular zur Elternerklarung und
Teilnahmebedingungen als ein PDF-Dokument (Nachname_Vorname_Elsass26.pdf)
e Zusatzliche Anmeldung (als Excel-Datei im xIsx-Format: Nachname_Vorname_Elsass26.xIsx)

Das Datenblatt im Excel-Format ist (ber den QR-Code bzw. unter dem Link:
https://bildung.rlp.de/eu-int/schuelerinnen-und-schueler => Elsass-Austausch zu finden.

Zur Beachtung: Nach dem Offnen des Links muss der kleine Pfeil unten, der nach links zeigt,
angeklickt werden, dann 6ffnet sich die gesamte Tabelle, in der nochmals die Angaben gemacht
werden mussen.

Anmeldungen, die erst nach dem 1. November 2025 in der ADD eintreffen, kbnnen nur in
Ausnahmeféllen beriicksichtigt werden.
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