i
KOMM-AN

' Kommunales Ministerium fiir Kinder, Familie Ministerium f :
n g 3 nisterium fiir [ ] =
.( Integrationszentrum Fliichtlinge und Integration q Schule und Bildung ’ q NRW = T
Kreis Gutersloh des Landes Nordrhein-Westfalen des Landes Nordrhein-Westfalen &) P Kreis Giitersloh
o) (o) * weltgewandt & bodenstindig
Polnisch

Wakacyjne obozy jezykowe dla nowo przybytych uczniéw
Okres: 13.08. — 24.08.2018, od poniedziatku do piatku, 5 godzin dziennie,
od godz. 9:00 do 14:00 (dokfadne informacje w potwierdzeniu zgtoszenia)
Miejsce: nazwa szkofy i miejscowos$¢ (doktadne informacje w potwierdzeniu zgtoszenia)

Angaben des Schiilers/der Schilerin zur Person (bitte gut leserlich in Druckschrift)

Name, Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Telefon

Welche Sprachen kannst du sprechen?

Angaben der Schiilerin/des Schulers zur Schule (bitte gut leserlich in Druckschrift)

Welche Schule besuchst du im Moment?

Welche Klasse besuchst du? Seit wann lebst du in Deutschland (Monat, Jahr)?

Koszty

Uczestnictwo w obozie jezykowym jest bezptatne.
Jesli uczen dojezdza na kurs autobusem, otrzyma bezptatny bilet autobusowy. Wiecej informacji otrzymajg
Panstwo po potwierdzeniu zgtoszenia.

Wyrazenie zgody

Przez zlozenie mojego podpisu potwierdzam prawidtowo$¢ podanych danych i oswiadczam jednoczesnie, ze
zapisuje mojg coérke/mojego syna na wymieniony powyzej bezptatny wakacyjny kurs jezykowy. Ponadto
zostatem poinformowany/zostatam poinformowana, ze moj syn/moja corka moze uczestniczy¢ w obozie
jezykowym dopiero po pisemnym potwierdzeniu przez Komunalne Centrum Integracji w okregu Gutersloh.
Kazdy, kto sie zgtosi iotrzyma miejsce, powinien wzig¢ udziat w kursie. W przypadku braku mozliwosci
uczestnictwa prosimy o wycofanie zgtoszenia.

Wyrazam zgode na przekazanie moich danych organizatorowi obozu jezykowego. Potwierdzam, ze moje
dziecko nie cierpi na choroby uniemozliwiajgce wziecie udziatu w kursie.

Wyrazam zgode na publikacje zdjec. O tak O nie

w przypadku niepetnoletnich uczestnikéw dodatkowo:
(Informacja: wypetni¢ tylko wtedy, gdy uczen nie ukonczyt 18 roku zycia)

Name, Vorname der Mutter, des Vaters oder eines Erziehungsberechtigten

Notfall-Telefonnummer, unter der man die Mutter, den Vater oder einen Erziehungsberechtigte/n erreichen kann

Ort, Datum Unterschrift, bei minderjahrigen Teilnehmenden der Mutter, des Vaters oder
eines Erziehungsberechtigten

Ab dem 25. Mai 2018 finden Sie die nach der EU-Datenschutz-Grundverordnung (EU-DSGVO) mitzuteilenden Informationen auf unserer
Internetseite oder direkt unter nachstehender Adresse: www.kreis-guetersloh.de/sh/dsgvo

Kontakt: Kommunales Integrationszentrum, Erika Dahlkotter, Tel: 05241/85-1545, Mail: erika.dahlkoetter@gt-net.de



www.kreis-guetersloh.de/sh/dsgvo

