Niedersachsen gGmbH

Anmeldeformular

Hiermit melde ich mich verbindlich fir die Teilnahme an:
Berufspadagogische Zusatzqualifikation zur Praxisanleitung (300 Stunden)

Kursnummer: Beginn:

Unterrichtszeiten: 08.30 — 15.30 Uhr im Prasensunterricht (ca.40 Stunden)

Veranstaltungsort/Anschrift: Berufsfachschule fiir Pflege
Rudolf-Diesel-StraRe 3, 37075 Gottingen

Kosten: 1.650,00 € Kursgebiihr / 50,00 € fiir Skripte, Unterlagen (300 Stunden)
1.350,00 € Kursgebihr / 40,00 € fir Skripte, Unterlagen (200 Stunden)

Mit der Kursbestitigung erhalten Sie eine Rechnung mit den Angaben zur Uberweisung der
Teilnahmegebiihr.

Personliche Angaben:

Herr / Frau

Vorname: Nachname:

Berufsabschluss: Abschlussjahr:

Lebenslauf O Zeugnis 0  Berufs-Erlaubnis O Nachweis (ber Berufserfahrung o

StralRe, Hausnummer:

PLZ Ort:

Telefon, privat: E-Mail:

Dienststelle/Einrichtung:
Anschrift:

Ansprechpartner/in, Telefon/E-Mail:

Hinweis:

Versaumte Unterrichtszeiten sind Fehlzeiten. Diese sind nachzuholen bis mindestens 300 Stunden
(qualifizierte Fachkrafte 200 Stunden) der Qualifizierungszeit in Netto-Stunden erreicht sind. Die konkreten
Inhalte und der Umfang der nachzuholenden Anteile sind entsprechend den Versaumnissen festzulegen und
mit der/dem betreffenden Teilnehmer/in inhaltlich und zeitlich abzustimmen.

Wer vor Kursbeginn von der Weiterbildung zurlicktritt, erhalt die Kursgebiihr zurlickerstattet bis auf einen
Verwaltungsanteil von 150,00 €. Wenn der/die Teilnehmer/in selbst die BildungsmaRnahme abbricht, werden
die Kursgebuhren nicht zurlickerstattet.

Ich erklare mich einverstanden, dass meine personlichen Angaben zu lehrgangsorganisatorischen Zwecken entsprechend
den Datenschutzbestimmungen elektronisch verarbeitet werden. Die Teilnahmebedingungen werden von mir akzeptiert.

Datum, Unterschrift Datum, Unterschrift

Teilnehmer/in (Arbeitgeber/Stempel)

Geschaftsfuhrer: Wulf Winfried Schroeter, Peter Keck, Sandra Wedekind ( y %‘r';;e'fsnsfc"he'
Telefon: 0551 3792445 e Fax: 0551 3792446 A AZAV
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