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Das Wichtigste in Kirze:

Auszug aus den Verfahrensregelungen

(Stand 16. Juni 2021, vollst. Version:
www.aewb-nds.de/fortbildung/verfahrensregelungen)

2. Vertragsgegenstand und Anmeldung: (...) Anmeldungen mussen
schriftlich oder tber die Onlinedatenbank (...) erfolgen und schlieRen
die Anerkennung unserer Verfahrensregelungen ein. Der Vertrag (...)
kommt durch die Bestéatigung der Anmeldung durch die AEWB
zustande. (...)

3. Zahlungsmodalitaten:

e (...) Ubernimmt eine Organisation den Teilnahmebeitrag fur die
teilnehmende Person, erfolgt die Rechnungsstellung an die
Organisation nach Durchfuihrung der Veranstaltung.

(...) Die Zahlung des Teilnahmebeitrags erfolgt [fiir
Selbstzahlende] durch eine SEPA-Lastschrift. Anmeldungen
von Selbstzahlenden werden nur beriicksichtigt, wenn ein SEPA-
Lastschriftmandat vorliegt. Der Lastschrifteinzug erfolgt durch
den (...) nbeb (...) vier Wochen nach dem ersten
Veranstaltungstag. Bei Lehrgéngen [u. Blended-Learning-V.]
wird der Teilnahmebeitrag nach Durchfiihrung des ersten Teils
eingezogen. (...) Die Anmeldebestatigung gilt in Verbindung mit
dem Kontoauszug als Zahlungsnachweis gegeniiber dem
Finanzamt. (...)

4. Rucktritt: Absagen sind in schriftlicher Form (...) direkt an die
AEWB zu richten. Bei Rucktritt von der Teilnahme innerhalb von 10
Tagen vor Veranstaltungsbeginn erhebt die AEWB eine Gebiihr in
Hohe von 80% des Teilnahmebeitrags. Bei Nichterscheinen werden
100% des Teilnahmebeitrages fallig.

8. Datenschutz: (...) Informationen zum Umgang der AEWB mit
personenbezogenen Daten und den Betroffenenrechten sind in der
Datenschutzerklarung zu finden (www.aewb-nds.de/datenschutz).

9. Schlussbestimmungen: Ergénzende Sonderregelungen fur
einzelne Veranstaltungen sind jeweils dort ausgewiesen.

QGB@

Agentur fir Erwachsenen-
und Weiterbildung

Die AEWB ist eine organisatorisch selbststéndige Stelle nach dem
Niedersachsischen Erwachsenenbildungsgesetz (NEBG), die vom
Niedersachsischen Bund fiir freie Erwachsenenbildung (nbeb) getragen
wird.
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Flucht als traumatische Erfahrung - eine
Herausforderung fir die Kindertages-
betreuung

Familien, die nach einer Flucht aus einem
Kriegsgebiet ankommen, haben
schwerwiegende Belastungserfahrungen haufig
in Verbindung mit grof3en Verlusten hinter sich,
die im Sinne einer Traumatisierung wirken
kénnen. Wissen Uber traumabezogene Ver-
arbeitungs- und Ausdrucksweisen ist daher
notwendig, um die Kinder (und ihre Mitter) in
alltagsorientierten und/oder padagogischen
Angeboten gut zu unterstitzen.

Diese Online-Veranstaltung fuihrt ein in die
Grundlagen der Psychotraumatologie mit
besonderem Fokus auf Bedeutungen fur die
frihkindliche Entwicklung und zeigt Moglich-
keiten padagogischer Unterstiitzungen auf.
Dabei sollen besonders Stabilisierungangebote
fur die Phase des Ankommens der Familien in
der Kindertagesstatte und die traumasensible
Begleitung aller Kinder in den Gruppen im
Vordergrund stehen.

Zielgruppe sind in erster Linie Kursleitende,
Trainer*innen, Fachberater*innen und
Prozessbegleiter*sinnen. Eine Teilnahme von
interessierten Fachkraften aus der Kita-Praxis ist
in dieser Einfuhrungsveranstaltung auch
maglich.

Leitung: Julia Bialek (Traumapéadagogisches
Institut Norddeutschland), Christel Wolf (AEWB)
Termin/UStd.:

Freitag, 06.05.2022,

09:00 Uhr — 12:00 Uhr (4 UStd.)

online (Zoom)

Kosten: 29,00 EUR

Ansprechpartner/-in fur diese Veranstaltung:
Christel Wolf, Tel.: 0511 300330-334
E-Mail: wolf@aewb-nds.de (Inhalte)

Lisa Quaschling, Tel.: 0511 300330-342
E-Mail: quaeschling@aewb-nds.de
(Organisation)

Online Anmeldemadglichkeiten und das aktuelle
Fortbildungsprogramm finden Sie unter:
fortbildung.aewb-nds.de

Meine Anmeldung fur F 220426
Flucht als traumatische Erfahrung - eine Herausforderung fur die
Kindertagesbetreuung, 06.05.2022

OHerr OFrau 0O Divers
Name, VOrName: ..........cccceiiiiiiiiice e
Meine Postanschrift

O privat (Kursleitende bitte immer Privatanschrift angeben)

L) = L= SRR
PLZIOI ettt

Ich arbeite/lch unterrichte
O an einer offentl. geférderten EB-Einrichtung (z.B. vhs, eeb, ...)

Name der Einfichtung  .......ccoiiiiiiii e
PLZIOTE e

als [ Pad. Mitarbeiter/-in
als [ Seminar-/Kursleiter/-in

O Verwaltungsmitarbeiter/-in
O Projekt O anderes

Haupt-Arbeits-/Kursbereich: ..........cccooiiiiiiiii s

O im Bereich Erwachsenen- und Weiterbildung bei

O einer KiTa, Schule [ einer Universitat, (Fach-)Hochschule

O einem Verein, einer gemeinnitzigen Einrichtung

O einem privaten Anbieter
O anderes
Bitte schicken Sie mir Ihr neues Programm regelméaRig zu: O
O Ich habe die Datenschutzerklarung und Verfahrensregelungen
gelesen und akzeptiert. www.aewb-nds.de/datenschutz/
SEPA-Lastschriftmandat
(Fur Organisation/Einrichtung erfolgt die Rechnungsstellung)
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE40ZZZ00000361835
Mandatsreferenz: Wird in der Anmeldebestatigung ausgewiesen.
Ich erméachtige den Niedersachsischen Bund fiir freie
Erwachsenenbildung (nbeb), einmalig eine Zahlung bzw. bei
Ratenzahlungen wiederkehrend von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom Niederséachsischen Bund fir freie Erwachsenenbildung
(nbeb) auf mein Konto gezogene(n) Lastschrift(en) einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Vorname u. Name Kontoinhaber/-in

Kreditinstitut/Ort
IBAN: DE _

Datum, Ort und Unterschrift Kontoinhaber/-in


http://www.aewb-nds.de/datenschutz/

