14-14 SCHULISCHER EINZELAUSTAUSCH 2026

Anmeldung fiir die Teilnahme mit der gleichen Familie

BASEL #%
LANDSCHAFT MR

BILDUNGS-, KULTUR- UND SPORTDIREKTION

AMT FUR VOLKSSCHULEN

PERSONALIEN DES SCHULERS / DER SCHULERIN AUS BASEL-LANDSCHAFT

BL-Nummer (leer lassen)

Name, Vorname

Adresse

PLZ, Ort

Geburtsdatum

Name der Eltern

Vorname der Eltern

Telefonnummer

0041

Mobile(s)

0041

E-Mail(s)

PERSONALIEN DES GASTSCHULERS / DER GASTSCHULERIN

Name, Vorname, (P-Nr.)

Adresse

PLZ, Ort

Geburtsdatum

Name der Eltern

Vorname der Eltern

Telefonnummer

(0033)

Mobile(s)

(0033)

E-Mail(s)




BASEL _#¥

LANDSCHAFT M

INFORMATIONEN UBER DEINE SCHULE

Name der Schule

Adresse

PLZ, Ort

Telefonnummer 0041

Name Lehrperson

E-Mail Lehrperson

ZEITRAUM DES AUSTAUSCHS

4 Wochen (je 2 Wochen) zwischen Februar und Juni 2026

Der Aufenthalt in der Partnerfamilie ist wahrend der eigenen Ferien moglich.

Vereinbarter Schulbesuch im Jura/ in Frankreich: vom bis
Vereinbarter Schulbesuch in Basel-Landschaft: vom bis
Unterschrift Schiiler/in Unterschrift Eltern

Unterschrift Schulleitung

Formular bitte bis 15. November 2025 zuriick an:

Julia Weilenmann, Amt fur Volksschulen BL, Munzachstr. 25¢, 4410 Liestal, E-Mail: julia.weilenmann@bl.ch
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