FORMULAR

PROJEKTPARTNERSUCHE FUR
INTERNATIONALE BEGEGNUNGEN

Vor- und Nachname

Telefon

E-Mail

Verband

Einrichtung

Stadt

Sprachkenntnisse

Art der Begegnung

Partnerland / Partnerladnder

Zielgruppe (Alter,
Unterstutzungsbedarfe)

Teilnehmendenzahl je Land

Zeitpunkt der Begegnung
(Monat /Jahr)

Aufenthaltsdauer

Jugendbegegnung bilateral
Frankreich Anglere/
weltere

Gewlinschter Begegnhungsort

Projektidee

JUGENDAUSTAUSCH@AWO.ORG

AlVO

Bundesverband e.V.
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