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Arbeitsgemeinschaft für Kinder- und Jugendhilfe – AGJ




Internationales Studienprogramm 
der Bundesrepublik Deutschland 
für Fachkräfte der Jugendhilfe 
und sozialen Arbeit

– Stipendium des Bundesministeriums für Familie, Senioren, 
Frauen und Jugend der Bundesrepublik Deutschland –

Bewerbungsbogen für die Teilnahme am Programm

Veranstalter im Auftrag des Bundesministeriums:

Arbeitsgemeinschaft für Kinder- und Jugendhilfe - AGJ 
Mühlendamm 3 
D-10178 Berlin

Tel.: +49-(0)30-400 40 200

Fax: +49-(0)30-400 40 232

E-mail: ispcip@agj.de

Bewerbungsbogen

für das

Internationale Studienprogramm

20_____

Den Bewerbungsbogen bitte vom Bewerber/von der Bewerberin in deutscher Sprache vollständig ausfüllen.

(
Persönliche Angaben:

Name:________________________________________________________________________

Vorname:_____________________________Geschlecht:_______________________________

Geburtsdatum:_________________Nationalität:______________________________________

Wohnort:______________________________________Postleitzahl:______________________

Straße:________________________________________Nummer:________________________

Land:_________________________________________________________________________

Berufsbezeichnung:_____________________________________________________________

Familienstand:_________________________________________________________________

Anzahl der Kinder:______________________________________________________________

Telefon:______________Vorwahl Ort:_____________________Vorwahl Land:_____________

Mobil-Telefon:_________________________________________________________________

Telefon Büro/Dienststelle:________________________________________________________

E-mail:_______________________________________________________________________

(
Lebenslauf zur persönlichen und beruflichen Entwicklung

(
3.1
Welche Schulen haben Sie besucht?
	Schultyp
	Dauer der Schulzeit
	Abschluss

	
	
	


3.2
Welche Berufsausbildung haben Sie abgeschlossen?
	Name der
Ausbildungsstätte/
Universität
	Dauer
	Fachrichtung
	Abschluss/
Berufsbezeichnung

	
	
	
	


3.3
Bisherige Arbeitsstellen
	Name
	Art der Einrichtung
	ausgeübte Tätigkeit (Dauer)

	
	
	


3.4
Jetzige Arbeitsstelle
	Name/Adresse/Telefon
	Art der Einrichtung
	ausgeübte Tätigkeit 
(seit wann?)

	
	
	


3.5 
Beschreiben Sie ausführlich, welche berufliche Tätigkeit Sie gegenwärtig ausüben und welche Bereiche der Sozialarbeit/Sozialpädagogik diese Tätigkeit beinhaltet.



(Personengruppe, Altersgruppe, Ziele der Arbeit)

3.51
Welche Qualifikationen/Erfahrungen bringen Sie mit, die Sie als wertvoll für den Austausch mit Kolleg/innen in den deutschen Einrichtungen erachten? 
3.6 
Beschreiben Sie ausführlich das Arbeitsfeld, in dem Sie während der Praxisphase in Deutschland arbeiten möchten; nennen Sie auch die Altersgruppe:

I
Kinder- und Jugendarbeit

Professionelle freizeitpädagogische Angebote für alle Kinder und Jugendlichen in einem Stadtteil,

in Kinder- und Jugendhäusern (Treffpunkten).

II
Hilfen zur Erziehung

1. Beratung und Betreuung von Kindern, Jugendlichen, Familien, Alleinerziehenden bei Erziehungsproblemen, persönlichen Konflikten und Notsituationen (Arbeitsverlust, Wohnungsverlust, Geldmangel, u.a.)

2. Beratung, Therapie und diagnostische Abklärung für Kinder, Jugendliche und Familien in Krisen und Konfliktsituationen.

3. Arbeit mit Ersatzfamilien, wie z.B. Pflegeeltern und Adoptivfamilien.

4. Arbeit mit verhaltensauffälligen Kindern und Jugendlichen in Heimen der Erziehungshilfe.

III
Hilfen für straffällig gewordene junge Menschen

IV
Arbeit mit behinderten Kindern und Jugendlichen

3.61 
Was möchten Sie speziell während Ihres Praxiseinsatzes in Deutschland für Ihre Arbeit in Ihrem Heimatland lernen?

(
4.1
Beschreiben Sie Ihre Freizeitinteressen:
4.2
Haben Sie bereits die Bundesrepublik Deutschland besucht?

4.3
Haben Sie bereits an Bildungsseminaren in der Bundesrepublik Deutschland teilgenommen?


Wenn ja, an welchen Maßnahmen und wann?

4.4
Haben Sie bereits an anderen internationalen Austauschprogrammen teilgenommen? 


nein  (


wenn ja, an welchen und wann:

4.5
Welche Länder haben Sie bereits für längere Zeit besucht?
4.6
Haben Sie sich bereits für dieses Studienprogramm beworben? 



ja (wann)  (



nein  (
(
5. l
Wann, wo und wie lange haben Sie Deutsch gelernt?
(
6.l
Müssen Sie aus gesundheitlichen Gründen eine Diät einhalten oder aus religiösen oder anderen Gründen bestimmte Speisevorschriften beachten?

6.2
Haben Sie gesundheitliche Beschwerden?
Datum:






Unterschrift:













Passbild











