
 

  

 

 

 

Internationales Schülerinnen- und Schülerprogramm (ISP) 

Vertrauliche Stellungnahme  

für __________________________________________________________________________ 
Vorname, Nachname  
 
 

Sehr geehrte Lehrkraft, 

der/ die oben genannte Schüler*in hat sich für eines unserer Internationalen Schüler*innenprogramme 
des Referats für Bildung und Sport beworben.  

In unseren Programmen für Münchner Schüler*innen führen wir Austausch-, Begegnungs- und 
multinationale Projekte durch, die den Jugendlichen wichtige Schlüsselkompetenzen vermitteln und 
das Bewusstsein für ihre eigene Identität stärken. Weitere Informationen hierzu finden Sie unter 
www.pi-muenchen.de/schueleraustausch . 
 
Mit Ihrer umseitigen Unterschrift bestätigen Sie, dass die Schule von der Bewerbung der Schülerin / 
des Schülers Kenntnis genommen hat. 
 
Um uns die Auswahl der Teilnehmenden zu erleichtern, bitten wir Sie, uns eine erste Einschätzung zu 
sozialen Fähigkeiten und Eigenschaften, Integrationsfähigkeit, Aufgeschlossenheit und Eigeninitiative 
der Schülerin / des Schülers zu geben. Bitte teilen Sie uns abschließend mit, ob Sie deren / dessen 
Teilnahme befürworten und senden Sie uns die vertrauliche Stellungnahme per Scan an 
pizkb.ibk.rbs@muenchen.de oder per Fax an 089-233 – 42969. 
 
Herzlichen Dank für Ihre Mithilfe! 
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Gesamturteil:   ❑ sehr gut geeignet   ❑ gut geeignet   ❑ eher nicht geeignet  
 
 
 
________________________________ ___________________________________  
Name der Schule (in Druckbuchstaben)  Name der Lehrkraft  
 
 
________________________________  ___________________________________  
Ihre Telefonnummer für evtl. Rückfragen  Ihre Mailadresse für evtl. Rückfragen  
 
 
 
________________________________________________________________________  
Ort und Datum, Unterschrift der Lehrkraft, Schulstempel 

Ansprechpartnerinnen 

Astrid Henn 

astrid.henn@muenchen.de 

Tel.: 089 233 – 42970 

 

Lilian Grimmeisen 

lilian.grimmeisen@muenchen.de 

Tel.: 089 233 - 42973 

 

Pädagogisches Institut – Zentrum für Kommunales Bildungsmanagement 

Fachbereich Internationale Bildungskooperationen (IBK) 

Neuhauserstr. 39 

80331 München 


