Bitte hier abtrennen

Bewerbungskarte
fiir Schiilerinnen und Schiiler

Nummer des Bundestagswahlkreises 9
(Eine Bearbeitung ist ohne diese Angabe nicht méglich)

Diese Karte muss bis 2. September 2011 bei der zustdndigen
Austauschorganisation eingegangen sein.
Bitte in DRUCKBUCHSTABEN und KOMPLETT ausfiillen!

Name, Vorname

Strafe und Hausnummer

PLZ, Ort und Stadtteil

Telefon mit Vorwahl und E-Mail

Geschlecht [ weiblich [ mannlich

comnsns [~ [ v [ [ e [T [T

Im Schuljahr 2011/2012 besuche ich die Klasse
Abitur voraussichtlich im Jahr

Schulart

[ Realschule [ Sonstige (bitte angeben):
[ Gesamtschule

[ Gymnasium

Name und Ort der Schule:

Besitzen Sie am 2.9.2011 die deutsche Staatsangehorigkeit?
|_ ja |_ nein

Besitzen Sie am 2.9.2011 (auch) eine andere Staatsangehorigkeit?

[ ja [ nein

Wenn ja, welche?

Wodurch wurden Sie — ggf. durch welche(n) Abgeordnete(n) — auf das Aus-
tauschprogramm aufmerksam gemacht?

Bewerber/-innen erhalten nach piinktlicher Einsendung die vollstindigen Bewer-
bungsunterlagen, sofern sie aufgrund ihrer Angaben die Teilnahmebedingungen

erfiillen.
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29



Parlamentarisches Patenschafts-Programm

Bitte hier die Adresse der zustidndigen Schiiler-Austausch-
organisation eintragen und dann im Briefumschlag nur an
diese absenden.




