Europa fordert Sachsen.
- KINDERVEREINIGUNG Sachsen e.V.
ES F [ StraRe Usti nad Labem 121
* 4 K&NDER 09119 Chemnitz

Europiische Union  Europaischer Sozialfonds VEREINIGUNG® Tel.: 0371/83445546, Fax:0371/5212865
SAGHSEN e. V. E-Mail: info@kindervereinigung-sachsen.de

Diese MaBnahme wird mitfinanziert
durch Steuermittel auf der Grundlage des
vom Sédchsischen Landtag beschlossenen

Haushaltes. VERBINDLICHE ANMELDUNG fur ..,FOX - Die Schilercamps*
KINDERVEREINIGUNG Sachsen e.V.

Mit diesem Formular geben Sie eine verbindliche Anmeldung fur ein Schulercamp der KINDERVEREINIGUNG Sachsen e.V. ab.
Es ist nur eine Teilnahme von sachsischen Schiiler*innen moglich*. An die Anmeldung sind Sie gebunden.

Nur komplett ausgefiullte Anmeldungen kdnnen bearbeitet werden!!!

Bitte beachten sie die neuen Teilnahmeberechtigungen*!!!

. . Klassenstufe: Bildungsgang: Schulart:
*in: -
Angaben Teilnehmer>in: (zum Zeitpunkt des Camps) [ Hauptschule O Forderschule
O Realschule O Oberschule
Name, Vorname: O Abitur O Gymnasium

StrafRe und Nummer: Name der Schule:

Telefon:

PLZ, Ort, Landkreis: StraRe und Nummer

der Schule:
Geburtsdatum: PLZ, Ort

der Schule:
Geschlecht: O weiblich O ménnlich Vegetarier: Oja O nein
Nationalitat: KonfektionsgroRe: S/M/ L/ XL/ XXL

Wohnsitz oder Schulort in Sachsen?:

O ja O nein

*Eine Teilnahmeberechtigung besteht, weil

O das letzte (Halb-)Jahreszeugnis einen Notenschnitt von 3,0 oder schlechter aufweist.
- entsprechende Zeugniskopie oder schriftl. Bestatigung der Schule/ Anlage ist beizulegen

O es wird durch die Schule eine Teilnahme des Schilers oder der Schulerin empfohlen, weil ein
besonderer Unterstitzungsbedarf, insbesondere im Hinblick auf eine mégliche Gefahrdung der Versetzung,
besteht.
- schriftl. Bestatigung der Schule oder Anlage ist beizulegen

O der Schuler oder die Schulerin besucht eine Foérderschule.
- schriftl. Bestatigung der Schule oder Anlage ist beizulegen

Folgender Zeitraum wird verbindlich gebucht:

[ 20.08.-29.08.2021 voraussichtlich in Thalheim
Bitte beachten Sie den Anmeldeschlul3 14 Tage vor Campbeginn.

Die Durchfuhrung der Camps erfolgt vorbehaltlich der Foérderung durch die SAB. Bitte beachten Sie aktuelle Informationen
auf unserer Homepage www.kindervereinigung-sachsen.de.

Durch wen haben Sie von unserem Schiulercamp erfahren?
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Wir méchten den Bustransfer nutzen:

00 ja - bitte Einstiegs-Ort unterstreichen: Dresden / Chemnitz / Frohburg / Borna / Markkleeberg / Leipzig

00 nein - wir bringen unser Kind selbst ins Camp

Folgendes Fach wird gewahlt: (bitte jeweils ein Fach ankreuzen) Bemerkungen:

Erstwunsch: O Mathe 0O Deutsch [ Englisch

wenn die Lerngruppe vom Erstwunsch nicht mehr zur Verfugung steht alternativ:

Zweitwunsch: O Mathe 0O Deutsch [ Englisch

Ziele, die durch die Teilnahme am Camp erreicht werden sollen:

Ziel(e) Eltern/ Personensorgeberechtigte:

Ziel(e) Teilnehmer*in:

Angaben Eltern/ Personensorgeberechtigte:

Name, Vorname:

Name, Vorname:

StraRe und Nummer:

PLZ, Ort:

E-Mail:

Telefon fur Erreichbarkeit:
(bitte mind. 2 Telefonnummern angeben)

Hinweise des gesetzlichen Vertreters/gesundheitliche Angaben: (bitte konkret angeben)

z.B. Allergien/chronische Krankheiten/Verhaltensaufféalligkeiten/Probleme lhres Kindes in Schule und Freizeit/
bekannter Drogenkonsum (Crystal, Cannabis, etc.)/ Diagnostizierte Besonderheiten, wie z.B. : ADS, ADHS,
Dyskalkulie, Hochbegabung .../ Psychologische Besonderheiten des Kindes

Die Teilnahmebedingungen der KINDERVEREINIGUNG Sachsen e.V. fur Bildungsmalnahmen wurden zur Kenntnis genommen und
anerkannt. Es ist bekannt, dass diese Bedingungen dem Teilnehmervertrag zugrunde liegen.

http://kindervereinigung-sachsen.de/uploads/media/TN-Bedingungen.pdf

Seite 2 von 4
02/21


http://www.ferientouren.de/agb.php
http://kindervereinigung-sachsen.de/uploads/media/TN-Bedingungen.pdf

Europa fordert Sachsen.
KINDERVEREINIGUNG Sachsen e.V.
ES F [ StralRe Usti nad Labem 121
* 4 K&NDER 09119 Chemnitz

Europiische Union  Europaischer Sozialfonds VEREINIGUNG® Tel.: 0371/83445546, Fax:0371/5212865
SAGHSEN e. V. E-Mail: info@kindervereinigung-sachsen.de

Diese MaBnahme wird mitfinanziert
durch Steuermittel auf der Grundlage des
vom Sichsischen Landtag beschlossenen
Haushaltes.

Einwilligungserklarung zur Erhebung und Weiterverarbeitung von Daten

Die fur die Datenverarbeitung verantwortliche Stelle ist die KINDERVEREINIGUNG Sachsen e.V., Stralle Usti nad Labem 121, 09119
Chemnitz, vertreten durch den Vorstand. Als Ansprechpartner fungiert Herr Christian Pautz, Tel.: 0371 / 4027855.

Die oben angegebenen Daten werden rechtm&Rig und ausschliellich zum Zweck der Teilnehmerverwaltung und Durchfihrung der
,Fox — Die Schulercamps* erhoben und verarbeitet, sie werden nicht zu werblichen Zwecken verwendet oder weitergegeben.

Das Fox- Schulercamp wird aus Mitteln der Europaischen Union und des Freistaates Sachsen finanziert. Zur Gewahrung der
Forderung ist es notwendig, dass bestimmte Informationen von den Teilnehmern erhoben und verarbeitet werden. Eine Teilnahme
kann nur erfolgen, wenn die notwendigen Angaben vollstandig bereitgestellt werden.

Des Weiteren werden Daten zur Vergabe und Abwicklung des bewilligten Zuschusses sowie damit im Zusammenhang stehende
Tatigkeiten an die SAB und ggf. weitere an der Férderung beteiligte Stellen Ubermittelt — diese verarbeiten sie weiter. Die Daten
dienen als Nachweis fur die Abrechnung des Projekts und fur statistische Auswertungen. Sie sind 10 Jahre aufzubewahren.

Bei allen Vorgangen werden die datenschutzrechtlichen Bestimmungen eingehalten.

Hiermit gebe ich eine verbindliche Anmeldung fir ein Schilercamp der KINDERVEREINIGUNG
Sachsen e.V.ab und erklare mein Einverstandnis zur Erhebung, Verarbeitung und Weitergabe der Daten
an die hier aufgefuhrten Stellen. z

Datum / Unterschrift Datum / Unterschrift
Eltern / Personensorgeberechtigte Teilnehmer*in

Ohne die Unterschriften besitzt die Anmeldung keine Gultigkeit!!!!

Rechte des Betroffenen: Auskunft, Berichtigung, L6schung und Sperrung, Widerspruchsrecht, Beschwerderecht

Sie sind gemaR 8 15 DSGVO jederzeit berechtigt, gegenuber der fur die Datenverarbeitung verantwortlichen Stelle um umfangreiche
Auskunftserteilung zu den zu lhrer Person gespeicherten Daten zu ersuchen.

Gemal § 17 DSGVO kénnen Sie jederzeit gegenuber der fur die Datenverarbeitung verantwortlichen Stelle die Berichtigung,
Ldschung und Einschrankung der Verarbeitung einzelner personenbezogener Daten verlangen.

Sie kénnen dariber hinaus jederzeit ohne Angabe von Grinden von lhrem Widerspruchsrecht Gebrauch machen und die erteilte
Einwilligungserklarung mit Wirkung fur die Zukunft abandern oder géanzlich widerrufen. Sie kdnnen den Widerruf entweder
postalisch, per E-Mail oder per Fax an die fur die Datenverarbeitung verantwortliche Stelle richten.

Sie haben ein Beschwerderecht bei der séchsischen Aufsichtsbehoérde:

Sachsischer Datenschutzbeauftragter, Bernhard-von-Lindenau-Platz 1, 01067 Dresden
Telefon: 0351/493-5401, Telefax: 0351/493-5490

Internet: www.datenschutz.sachsen.de, Email: saechsdsb@slt.sachsen.de
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Anlage

Bestatigung der Schule

Eine Teilnahmeberechtigung am Fox- Die Schulercamps fur

Name Schiler*in

besteht aus folgendem Grund:
O das letzte (Halb-)Jahreszeugnis einen Notenschnitt von 3,0 oder schlechter

aufweist.

O es wird durch die Schule eine Teilnahme des Schulers oder der Schulerin empfohlen, weil ein
besonderer Unterstitzungsbedarf, insbesondere im Hinblick auf eine moégliche Gefahrdung der
Versetzung, besteht.

O der Schiler oder die Schilerin besucht eine Férderschule.

Ort, Datum Unterschrift, Stempel

weiterfuhrende Informationen der Schule zum Unterstitzungs- und Foérderbedarf fur o. g. Schiler*in:
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