BRUSSELS HOOFDSTEDELIJK GEWEST

VLAAMSE GEMEENSCHAPSCOMMISSIE

VERSLAG VAN EEN INTERNATIONAAL UITWISSELINGSPROJECT
SCHOOLJAAR 2010 - 2011

U stuurt het verdagformulier, uiterlijk drie maanden na bet studiebezoek aan de partnerschool, naar de
Vlaamse Gemeenschapscommissie, algemene directie Onderwijs en Vorming, Technologiestraat 1, 1082
Brussdl.

IDENTIFICATIEGEGEVENS BRUSSEL SE SCHOOL

Naam :

Adres :

Instellingsnummer :

Telefoon .../ ............. Fax .../l................. Bim...................

Naam van de codrdinator van het project :
(of van de directie)

Functie ;

[I. IDENTIFICATIEGEGEVENS PARTNERSCHOOL

Naam :

Adres :

Land : Tel. :

Naam van de contactpersoon :

Functie ;




[1. ACTIVITEITENVERSLAG
(bewijsmateriaal en eventued bijkomende bladzjden toevoegen a.u.b.)

1. Bezoek aan de partnerschool

van ../ .. /. ... totenmet../ ../ .. ..

Vervoermiddel

Bezoek aan de eigen school

van ../ .. /. ... totenmet../ ../ .. ..

2. Werden de doelstellingen bereikt ? (geef doelsigdih weer en beschrijff hoe deze werden
bereikt)

3. Beschrijving en evaluatie van de educatieviwitaiten in het buitenland




Beschrijving en evaluatie van de educatieve ietign in Belgié

V. AANTAL DEELGENOMEN LEERLINGEN EN LEERKRACHTEN
1. van uw school

aantal leerlingen klas

aantal leerkrachten

2. van departnerschool

aantal leerlingen leeftijdsgroep




V. FINANCIEEL VERSLAG

UITGAVEN INKOMSTEN
Kostprijsvoor het studiebezoek van uw Subsidies
leerlingen
¢ Reiskosten (overnachtin ¢ Vlaams Ministerie van
maaltijden, vervoer) Onderwijs en vorming
aangevraagd

+ Educatieve activiteiten
toegekend

¢ Europese Commissie
aangevraagd

toegekend

¢ Andere(specificeren a.ub.)

¢ Andere kosten
aangevraagd

(specificeren a.u.b.)

toegekend

¢ Bijdrage per leerling

X

¢+ Andere inkomsten
(spedificeren a.ub.)

TOTAAL: TOTAAL:

Ondergetekende verklaart dat bovenstaande inlgdntifuist en volledig zijn.

Naam :

Functie ;

Datum :

HANDTEKENING



