Anlage zur Bewerbung fur das
Schiileraustauschprogrammzwischen dem Land Schleswig-
Holstein und dem Kanton Waadt/Schweiz 2026

Bitte drucken Sie diese Seite aus.

Sie muss mit Originalunterschrift zusatzlich zum ausgedruckten Onlineformular
eingereicht werden.

Gesetzliches:

e Bei diesem Schuleraustausch handelt es sich nicht um eine Schulveranstaltung.
Durch die Schule erfolgt nur organisatorische Unterstitzung. Die Reisebegleitung
wird durch die zustandigen Kollegen im Kanton Waadt (Echanges linguistiques
des écoles vaudoises) geregelt. Die Schulerin / der Schiler ist ausreichend privat
zu versichern (Kranken-, Unfall- und Haftpflichtversicherung).

¢ Die Gasteltern tragen die volle Verantwortung und haben die Aufsichtspflicht.

e Aus diesem Grunde ist den Anweisungen der Familie Folge zu leisten.

e Reisen mit der Gastfamilie sind erlaubt. Minderjahrige mussen eine formlose
schriftliche Erlaubnis der Eltern vorlegen und immer bei sich flhren.

Kosten:

Die Kosten betragen 300 Euro.

Dieser Betrag schlief3t ein:

e Fahrpreis Kiel-Hamburg—Lausanne sowie die Zuschlage flur Platzkarten sowie
e die Betreuung und Begleitung der Hin- und Ruckreise und

e Verwaltungskosten

Ich bestatige, dass mir die Rahmenbedingungen des Schuleraustausches zwischen
dem Land Schleswig-Holstein und dem Kanton Waadt/Schweiz bekannt sind.

Ich versichere hiermit, dass mein Kind

ausreichend haftpflicht-, unfall- und krankenversichert ist.
Die Kosten in Hohe von 300 Euro werde ich spatestens vier Wochen vor
Reisebeginn entrichten.

Datenschutzerklarung:

Hiermit bestatigen wir, dass wir das ,Informationsschreiben Datenverarbeitung” erhalten
haben und mit der Speicherung der persoénlichen Daten sowie mit der

Bereitstellung der Daten an die schweizerische Austauschbehoérde Elev und an das fir
Bildung zustandige Ministerium in Schleswig-Holstein einverstanden sind.

(Original)-Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten
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