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Wichtige Informationen zur Bewerbung

Mit dem folgenden Formular kénnen Sie sich um einen Platz fir lhr Kind am Mathe Club
und/oder am Mathe Sommer bewerben. Beide Angebote sind Programme zur Férderung
mathematischer Grundlagen und kostenfrei.

Der Mathe Sommer findet in der letzten Woche der Sommerferien statt. Die Férderung im
Rahmen des Karlsruher Mathe Clubs umfasst zehn wéchentliche Férderstunden
(wahrscheinlich Dienstagnachmittag) an der Padagogischen Hochschule Karlsruhe.

Weitere Informationen zu den jeweiligen Férderprogrammen finden Sie auf unserer Website:

e ph-karlsruhe.de/projekte/beratungsstelle
e ph-karlsruhe.de/projekte/karlsruher-mathesommer
e ph-karlsruhe.de/projekte/heilbronner-mathesommer

Bei aufkommenden Fragen oder dem Wunsch nach einer telefonischen Beratung kénnen Sie
sich gerne zu unseren Sprechzeiten (Mittwoch 17-19 Uhr) telefonisch bei uns melden (+49
721 925-4289).

Bitte beachten Sie: Am Ende der Bewerbung werden die Unterschriften aller
Erziehungsberechtigten bendtigt. Falls nicht beide Erziehungsberechtigten unterschreiben
kdnnen, kann die fehlende Unterschrift nachgereicht werden.

Die nachsten Schritte:

1. Bewerbungsformular ausdrucken, ausfillen, einscannen und an:
beratungssetlle @ph-karlsruhe.de schicken

Kontaktaufnahme durch die Beratungsstelle

Diagnosegesprach

Auswertung und Einteilung nach Férderschwerpunkt

o M 0D

Gruppenfdrderung


http://ph-karlsruhe.de/projekte/beratungsstelle
http://ph-karlsruhe.de/projekte/karlsruher-mathesommer
http://ph-karlsruhe.de/projekte/heilbronner-mathesommer
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Bewerbung zum FoOrderprogramm

Allgemeines

Waurde Ihr Kind bereits durch uns geférdert?

O Mathe Club @Mathe Sommer

An welchem Forderprogramm soll lhr Kind teilnehmen?

O Karlsruher Mathe Club O Karlsruher Mathe Sommer

Wie sind Sie auf uns aufmerksam geworden?

O Nein

O Heilbronner Mathe Sommer

O Schule O Freundes- / Verwandtenkreis O Flyer

O Presse O Internet O Sonstiges
Kontaktperson
Vorname Nachname Beziehung zum Kind
StraBe Hausnummer PLZ Stadt
Telefon E-Mail E-Mail wiederholen
Betroffene Person
Vorname Nachname Geburtsdatum
O Weiblich Klasse/Jahrgangsstufe aktuelle Schulnote in Mathe
O Ménnlich

O Keine Angabe
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Kurze Problembeschreibung

Sind bei lhrem Kind Allergien bekannt? (gesunde Pause Mathe Sommer)?

O Nein O Ja Wenn Ja welche?

Schule

Schulname Schulart
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Einverstandniserklarungen und Datenschutz

Ich bin einverstanden, dass Fotos und Videos von meinem Kind angefertigt werden, die fir
Veréffentlichungen (Fachzeitschriften, Presse, Internetauftritt) durch die PH Karlsruhe und deren
Kooperationspartner verwendet werden. Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Verweigerung der
Einwilligung oder einem Widerruf entstehen keine Nachteile.

Bitte beachten Sie: Unsere Projekte sind finanziert aus Drittmitteln. Hierzu miissen wir nachweisen, dass
Forschungs- und Lehrtétigkeiten damit verbunden sind. Durch die Offentlichkeit (Homepage, Presse,
Lehrblicher) kénnen noch viel mehr Kinder und Lehrkréfte von unserer Arbeit profitieren. Dank dieser
finanziellen Unterstlitzungen kénnen wir die Teilnahme fir alle Kinder kostenlos erméglichen. Um den
Fortbestand der Projekte zu sichern, bitten wir Sie daher herzlich um Ihre Zustimmung. Im Falle einer
Anmeldung zum Heilbronner Mathe Sommer, finden Sie die Informationen zum Datenschutz unter: aim-
akademie.org/datenschutz

Zustimmung zur Speicherung von Fotos und Videos des Kindes:

O Ja O Nein

Die Bild- und Tonaufzeichnungen durfen fir die Aus- und Weiterbildung von Lehrkraften eingesetzt und
einem Fachpublikum (z.B. Seminare, Fortbildungen, Tagungen) gezeigt und ausgewertet werden. Zugang
hierzu haben ausschlieBlich die beteiligten Studierenden sowie Dozierende und Lehrbeauftragte der
Padagogischen Hochschule Karlsruhe.

Wir bitten Sie auch hier um Ihr Einverstédndnis. Einige FérdermalBBnahmen fir unser Projekt finden im
Rahmen von Lehr- und Weiterbildungsveranstaltungen statt. Mit Ihrer Zustimmung kénnen wir auch
weiterhin eine sehr praxisnahe Aus- und Weiterbildung fiir die Personen erméglichen, die mit den Kindern
zusammenarbeiten.

Zustimmung zur Speicherung von Bild- und Tonaufzeichnungen des Kindes:

O Ja O Nein

Ich bin mit der Aufzeichnung mit Video (Ton und Bild) im Rahmen der Erstdiagnose sowie der
Férderstunden einverstanden. Die Aufnahmen werden ausschlieBlich fur Lehr- und Forschungszwecke
verwendet und spéatestens nach 10 Jahren geldscht.

Bitte beachten Sie im Falle der Anmeldung fiir den Heilbronner Mathe Sommer: Sie erklaren sich damit

einverstanden, dass ein Erstdiagnosegesprach durch Férderdozierende im Auftrag der aim Heilbronn oder
durch Studierende der PH Karlsruhe durchgefihrt wird. Zudem stimmen Sie der Weitergabe der im
Gesprach erhobenen Daten an die PH Karlsruhe sowie an deren Kooperationspartner im Rahmen des
Projekts ,Mathe Sommer* zu.

Die Erstdiagnose ist ein zentraler Bestandteil der Teilnahme am Férderprogramm. Das videographierte
Gespréch ist die Grundlage fiir die Erstellung des individuellen und passenden Férderplans durch die
betreuenden Férderpersonen. Hiertiber kénnen wir eine Férderung ermdglichen, die die Kinder weder


http://aim-akademie.org/datenschutz
http://aim-akademie.org/datenschutz
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unter- noch tberfordert. Wir bitten Sie um lhre Zustimmung um eine gezielte Férderung lhrer Kinder zu
ermdglichen.

Zustimmung zur Speicherung im Rahmen der Erstdiagnose des Kindes:

O Ja O Nein

Ich bin mit der Erhebung, Speicherung und Verarbeitung der personenbezogenen Daten lhres Kindes
sowie der angegebenen Kontaktpersonen einverstanden. Diese Daten dirfen an die zustédndigen
Studierenden, Férderdozierenden und Kooperationspartner weitergegeben werden. Diese werden
ausschlieBlich fur die Beratung und Betreuung, sowie fir die Kontaktaufnahme und die Planung der
Forderung verwendet.

Akzeptieren der Datenschutzbestimmungen:

O Ja

Unterschriften:

Im Rahmen der Einverstandniserklarungen und der datenschutzrechtlichen Anforderungen sind die
Unterschriften aller Erziehungsberechtigten erforderlich.

O Alleinerziehend

Unterschrift der erziehungsberechtigten Person 1 Unterschrift der erziehungsberechtigten Person 2
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