- Erasmus+

Antrag

Fir die Teilnahme am grenziiberschreitenden Lehrlingsaustausch xchange
(01.01.2017 - 31.12.2018)

Personliche Informationen
o Herr o Frau
Nachname

Vorname

Alter

Geburtsdatum

Nationalitat

Adresse

PLZ/Ort

Land

Telefon Privat

Mobile Telefon

E-Mail

Bitte Passfoto

aufkleben ‘

Haben Sie bereits einen Praktikumsplatz?
JA o NEIN o
Wenn ja, bitte Adresse und

Bankadresse

IBAN-Nr..

JA  NEIN
Rauchen Sie? []
Halten Sie eine verordnete Diat? []
Haben Sie andere gesundheitliche ]
Einschrankungen?
Wenn ja, geben Sie bitte genauere
Informationen dazu:

L0

Bitte legen Sie einen separaten Motivations-
Brief bei (Deutsch, Englisch oder Franzosisch)

Sind Sie bereit ein Angebot unabhéangig vom
Standort der Praktikumsfirma zu akzeptieren?*

JA[] NEN[]

Wenn nicht, wo bevorzugen Sie zu arbeiten?

Praktikumsplatz
Land (geben Sie eine alteative Méglichkeit an)

Zeitrahmen
Von:

Bis:

Anzahl Wochen

Alternativer Zeitrahmen
Von:

Bis:

Detailinfo tiber den Praktikumsplatz*

Angestrebte Vertiefungsrichtung fiir Ihr Berufsfeld?

Unterkunft

Bitte geben Sie die Art der Unterkuntft an:

Gastfamilie []
Jugendherberge []
Studentenheim, WG []
Nur Friihstiick []
Friihstlick und Abendessen []

Wenn nein, geben Sie bitte die Adresse an:

* das sind keine bestandigen Bedingungen fiir Ihr Praktikum, aber wir werden unser Bestes tun, um Ihre Erwartungen zu erfillen.

** Praktikumsdauer 3 Monate max. 2 Wochen Sprachkurs
4 Monate max. 3 Wochen Sprachkurs

< 4 Monate max. 4 Wochen Sprachkursc:\Users\oema\AppData\Local\MicrosoftWindows\Temporary Internet Files\Content. Outlook¢HPQSIOG\xchange -Antragsformular_2017.doc



- Erasmus+ Antrag

Fir die Teilnahme am grenziiberschreitenden Lehrlingsaustausch xchange
(01.01.2017 - 31.12.2018)

Sprachkenntnisse Auslandserfahrung
Sprache ig Gut fliessend Verfligen Sie Uber berufl. Auslandserfahrung?
Deutsch JA[] NEIN []

=
S

Englisch

Franzosisch Wenn ja, welche:

[talienisch

Spanisch

I [

[]
L]
[]
L]
[]
[]

I [

Weitere Fahigkeiten Weitere Sozial- und Fachkompetenzen
Konnen Sie einen Computer und MS bedienen?

JAL] NEN[]

Wenn ja, welche Programme:

Sprachkurs Derzeitige Situation

In der Ausbildung: (Schule, Lehrbetrieb angeben)
Daten
Von:

Bis:

Anzahl Wochen und Stunden **

Wie Stufen Sie sich selbst ein: Unterschrift
Grundlagenkenntnisse (0-3 Jahre) []

Anfanger (2-4 Jahre) [] Ort und Datum
Fortgeschrittener Anfanger | (3-8 Jahre) []

Fortgeschrittener Anfanger Il 10 jahre) [

Fortgeschrittener (10-15+ Jahre) [] Anlagen:

Europaischer Lebenslauf in Deutsch und der
Landessprache des Wahllandes
Motivationsschreiben in Deutsch und der
Landessprache des Wahllandes
Annahmeerklarung

* das sind keine bestandigen Bedingungen fiir Ihr Praktikum, aber wir werden unser Bestes tun, um Ihre Erwartungen zu erfillen.
** Praktikumsdauer 3 Monate max. 2 Wochen Sprachkurs
4 Monate max. 3 Wochen Sprachkurs
< 4 Monate max. 4 Wochen Sprachkursc:\Users\oema\AppData\Local\MicrosoftWindows\Temporary Internet Files\Content. Outlook¢HPQSIOG\xchange -Antragsformular_2017.doc



