אייל קנטור – יוזמות בחינוך
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טופס הרשמה לקורס קולנוע קיץ תש"פ
תאריכים 26-30/7/2020
חלק א' פרטי הילד-
שם הילד _______________ משפחה __________ כיתה __________
 גיל _____ מספר זהות _______________ טלפון ________________
מייל __________________________________________________
מצב בריאותי המחייב תשומת לב ______________________________
מגבלות _______________________________________________
חלק ב' פרטי ההורים
שם האם _____________ טל' ______________ נייד ____________
שם האב _____________ טל' ______________ נייד ____________
מייל _________________________________________________
חלק ג' – פרסום תוצרים
במהלך הפרויקטים יצולמו סרטים קצרים עלילתי וכן דוקומנטרי של מאחורי הקלעים. ידוע לי כי השתתפות בני/בתי  כרוכה בפרסום תוצרים בהשתתפותו לצורך פרסום באתר בית הספר לקולנוע ובהשתתפות בתחרויות ופסטיבלים בארץ ובעולם. בחתימתי מטה אני מאשר שימוש בתוצרים אלו , ובכפוף לחתימה על טופס רליס אותו ניתן להוריד מאתר ביה"ס.
חלק ד' נוהלי תשלום וביטול השתתפות
· מצ"ב תשלום בסך 1,600 ש"ח (ניתן לחלק לשני תשלומים)
· ביטול מההרשמה ועד שבוע פני  – 350ש"ח 
· שבוע לפני ואילך – דמי ביטול מלאים.
· [bookmark: _GoBack]ידוע לי כי לא אקבל החזר מכל סיבה שהיא. למעט הוראת הרשויות בגין הקורונה להפסקת הקורס. במקרה כזה יוחזר החלק היחסי
· ידוע לי כי בעיית משמעת מהווה עילה להרחקתו של התלמיד מהמחנה וחזרתו הביתה ולא אקבל החזר כספי בשל חזרה מוקדמת.
           שם ההורה ________________ תאריך_____________________
חתימה _________________ כתובת לחשבונית _____________________


חלק ה' פרטי אשראי.

חברת האשראי ______________________________

תשלום בסך ___________________________________ש"ח 

בכרטיס אשראי שמספרו ___________________________

מס זהות של בעל הכרטיס ___________________________

שם מלא של בעל הכרטיס ___________________________

תוקף הכרטיס __________________________________

שלוש ספרות בגב כרטיס ___________________________

חתימת בעל הכרטיס _____________________________

