Anmeldung zum Fachtag Kinderschutz als
Verantwortungsgemeinschaft

Unvollstdndige Anmeldungen kénnen nicht bearbeitet werden!
Bitte Ubersenden Sie die Anmeldung deshalb gut lesbar und vollstandig ausgefiillt.

Niedersachsisches Landesamt fiir Soziales,
Jugend und Familie

Landesjugendamt
Postfach 2 03 oder Mail an:
30002 Hannover fobionlinejh@Ils.niedersachsen.de

1. Pflichtangaben

Die nachfolgenden Angaben bendtigen wir, um lhre Anmeldung bearbeiten zu kénnen.

Kursnummer Thema Veranstaltungsdatum

17-26-125 Fachtag Kinderschutz als Verantwortungsgemeinschaft — Perspektiven und Impulse| 26.10.2026
aus der Kinder- und Jugendhilfe, Polizei, Justiz, Schule und Medizin

Frau I:l Herr DI keine Angabe D

Name, Vorname:

Institution mit
Adresse:

Telefon (dienstl.):

E-Mail (dienstl.):

Kreuzen Sie hier bitte lhre |:| Préasenz Online Beides (sollte der Fachtag in Présenz ausgebucht sein, haben
favorisierte Teilnahme an: Sie die Moglichkeit digital teilzunehmen)

2. Freiwillige Angaben

Diese Angaben missen Sie nicht machen. Die Angabe lhrer ausgelbten Tatigkeit erleichtert uns jedoch, die
Fortbildungsveranstaltung adressatengerecht auszurichten. Mit der Angabe einer E-Mail und/oder Telefonnummer
steigern Sie die Chance, dass wir Sie auch bei kurzfristigen Veranstaltungsausféllen oder -verschiebungen noch
rechtzeitig benachrichtigen kénnen.

Ausgelbte Tatigkeit:

Telefon:

E-Mail:

Anmerkungen:

Hinweis zu den Teilnahmebedingungen des Fortbildungsprogramms

Die Hinweise und allgemeinen Teilnahmebedingungen des Fortbildungsprogramms finden Sie hier.

Hinweis zum Datenschutz

Die erhobenen Daten werden elektronisch gespeichert. lhre Verarbeitung dient der Abwicklung der
Fortbildungsanmeldung und der Abrechnung. Die Daten werden fur keinen anderen Zweck verwendet. Daten zur
Anmeldung werden nicht an Dritte weitergeleitet und nach Abschluss der Fortbildungsveranstaltung geléscht. Einsicht in
die Anmeldungen haben nur fir den Aufgabenbereich betraute Bedienstete des Niedersachsischen Landesjugendamtes.

Zur Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten bendtigen wir lhre Einwilligung. Sie haben das Recht, Ihre
Einwilligung jederzeit zu widerrufen. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die RechtmaRigkeit der aufgrund
der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht berihrt.

Ich erkenne die Teilnahmebedingungen des Fortbildungsprogramms an und willige hiermit in die Verarbeitung
meiner personenbezogenen Daten ein (bitte ankreuzen).

Hiermit melde ich mich zu der genannten Fortbildungsveranstaltung verbindlich an.

Ort, Datum, Unterschrift


mailto:fobionlinejh@ls.niedersachsen.de
https://soziales.niedersachsen.de/startseite/kinder_jugend_amp_familie/landesjugendamt/fortbildung/fortbildungsangebote-182681.html
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