
Ministerium für Soziales, Jugend, Familie, Senioren 
Integration und Gleichstellung Schleswig-Holstein 
Silke Löbbers, VIII 3211 
Adolf-Westphal-Straße 4 
24143 Kiel 

Per Mail: silke.loebbers@sozmi.landsh.de 

Moderator*innenfortbildung 
am 8.-9. Dezember 2023 in Rendsburg/Nordkolleg 

Zur diesjährigen Fortbildung bzw. zum „Familientreffen“ melde ich mich an: 
bis zum 20.11.2023 

Name, Vorname: _____________________________________________________ 

Dienststelle: _________________________________________________________ 

Rg. Adresse: _________________________________________________________ 

Funktion: ____________________________________________________________ 

Tel.: _______________________________________________________________ 

E-Mail: _____________________________________________________________

☐ Vegetarisch
☐ Vegan
☐ Sonstiges (Allergien…): ______________________________________________

Mein Beitrag zum Freitag Abend: ☐ Knabberkram/Süßes
☐ Getränke: _____________________________
☐ Gruppenspiel(e)
☐ Performance: __________________________

☐ Unterbringung im DZ (sofern keine EZ mehr z. Vfg. stehen)
Name einer/s Wunsch-Zimmergenossin/en: ________________________________

☐ Teilnahme nur am Freitag/Samstag ohne Übernachtung
Bitte Unzutreffendes streichen 

Der Teilnamebeitrag in Höhe von € 70,00 (35,- für 1 Tag) wird bis Ende November in 
Rechnung gestellt. 

Unterschrift 
Datenschutzhinweis gemäß Art. 13 DSGVO über die Verarbeitung Ihrer Daten: Ihre personenbezogenen Daten werden zum 
Zwecke der Veranstaltungsdurchführung bzw. der Kontaktaufnahme und Informationsweitergabe erhoben und verarbeitet. Ihre 
Daten werden nicht an Dritte weitergegeben, außer ggf. intern, wie dies notwendig sein sollte. Ihre Daten werden nach der 
Erhebung für die weitere Zusammenarbeit gespeichert. Sie können der Einwilligung jederzeit für die Zukunft widersprechen. 

mailto:silke.loebbers@sozmi.landsh.de
Lara.Schuemann2
Hervorheben


	Moderator*innenfortbildung am 8.-9. Dezember 2023 in Rendsburg/Nordkolleg 

	Name Vorname: 
	Dienststelle: 
	Rg Adresse: 
	Funktion: 
	Tel: 
	EMail: 
	Vegetarisch: Off
	Vegan: Off
	KnabberkramSüßes: Off
	Getränke: Off
	Teilnahme nur am FreitagSamstag ohne Übernachtung: Off
	Unterschrift: 
	Sonstiges: Off
	Beschreibung Sonstiges z: 
	B: 
	 Allergien: 


	Gruppenspiel(e): Off
	Beschreibung Getränke: 
	Beschreibung Performance: 
	Performance: Off
	Unterbringung Doppelzimmer: Off
	Name Wunsch-Zimmergenosse: 


