Anmeldung zur Sommerschule 2021
Oberschule Sud

Angaben Erziehungsberechtigte/r*

|:| Mutter |:| Vater Vorname: Nachname:

|:| Erziehungsberechtigte/r Vorname: Nachname:
E-Mail: Telefon:
Adresse:

I:l Ich melde mein Kind zur Sommerschule bei der VHS Delmenhorst an.
|:| Ich bin volljahrig und melde mich bei der VHS Delmenhorst an.

Bitte ankreuzen!

|:| Ich wiinsche die Teilnahme in der Woche A (22.07. . — 28.07.2021).
|:| Ich wiinsche die Teilnahme in der Woche B (29.08. . — 04.08.2021).
|:| Ich wiinsche die Teilnahme in der Woche C (05.08. . — 11.08.2021).
|:| Ich wiinsche die Teilnahme in der Woche D (12.08. . — 18.08.2021).

Angaben zum/r Schiiler/in:

Vorname: Nachname:

Klasse: Schuljahr:
vor den Ferien

Vollmacht zur Weitergabe der Kontaktdaten

Ich/wir erlauben der Schule
im Rahmen der FérdermaBnahmen Uber das Bildungs- und Teilhabepaket alle personenbezogenen Schuldaten, wie
z.B. Schulfdcher und Férderbedarfe der Schiiler/innen, die fiir die Durchfiihrung der MaBnahme notwendig sind, an
die Volkshochschule Delmenhorst zu (ibermitteln.

Vor- und Nachname der/s Schiilers/in:

Ort, Datum Unterschrift Kunde/in

Volkshochschule Delmenhorst, Am Turbinenhaus 11, 27749 Delmenhorst
Bettina Pinzon-Assis 04221-981802487
pinzon-assis@vhs-delmenhorst.de

Die Sommerschule schlieBt die Wahl des Lernanbieters aus organisatorischen Griinden aus. Wenn Sie einen bestimmten Lernanabieter wahlen
wollen, gelten die blichen Bedingungen der Lernférderung bzw. der Selbstzahler.

* In diesem Text wird ausschlieB3lich die mannliche/weibliche Form verwendet. Damit sind alle anderen Formen gleichermal3en mitgemeint.




