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Sehr geehrte Kolleg*innen,

danke fir hr Interesse an dem 7. Hamburger Grundkurs zur Qualifizierung FamHebFGKiKP 2019
- 2020.

Bitte fiilllen Sie den Anmeldebogen auf den néchsten Seiten vollstéindig aus und senden uns diesen
im Original und als pdf Scan per Email zu. Den beigefigten Antrag auf Férderung des
Grundkurses reichen Sie uns bitte ebenso im Original und vorweg eingescannt per Email an Dr.
Susanne Hommel kontakt@elternhaus.net ein, so dass wir diesen bereits im Vorwege bei Fragen
zur finanziellen Férderung an die BGV weiterleiten kénnen.

Weitere Nachfragen zur Anmeldung richten Sie bitte an :

Dr. Susanne Hommel kontaki@elternhaus.net

Bzw. bei Unklarheiten hinsichtlich der finanziellen Férderung der Qualifizierung an :
Kerstin Ehlers Kerstin.Ehlers@bgv.hamburg.de

Wir freuen uns Uber lhr Interesse!

Dr. Susanne Hommel Ulla Stegemann, M.A. Christel Springer Johanna Neuwirth, B.A.
Diplom Psychologin, Ph.D. M.A. Erziehungswissenschaften Kinderkrankenschwester Familienhebamme
Kinder- und Jugendlichen- Schwerpunkt: Frihe Hilfen Fachkraft Frishe Hilfen B.A. Frihférderung
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Anmeldung

o Ich melde mich verbindlich an - die Kosten werden von meinem Arbeitgeber
ibernommen - Rechnungsanschrift und Ansprechpartner siehe *

o lch melde mich verbindlich an

Angaben zur Person

Ich bin qualifiziert als:

o Hebamme o Kinderkrankenpfleger*in

o Sozialpadagog*in 0 Erzieher*in

o Krankenpfleger*in

o Andere berufliche Qualifikation

Name . Vorname Teilnehmer®in

Straf3e . Hausnummer

PLZ. Ort

Telefon privat

Telefon dienstlich

Mobil

Email Homepage
aktuelle Tatigkeit in Bundesland
Trager Einrichtung



*Angaben Zum Rechnungsempfanger (wenn abweichend von Teilnehmer*in)

Ansprechpartner . Firma

Postanschrift

Email Telefon

Ich fille dieses Formular freiwillig aus und habe zukiinftig das Recht, meinen erhobenen Daten zu
widersprechen. Mit meiner Unterschrift erkenne ich die allgemeinen Geschaftsbedingungen und

Datenschutzerklérung des ElternHaus . Dr. Susanne Hommel an:

Datum . Unterschrift

Hiermit erklére ich mein Einversténdnis zur Ubernahme personenbezogener Daten (siche §8 AGB) an die

BGV sowie das ElternHaus . Dr. Susanne Hommel :

Datum . Unterschrift
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~Guter Start fir Hamburgs Kinder“

Behorde fir Gesundheit und Verbraucherschutz
Amt fir Gesundheit, G2113
Kerstin Ehlers
Billstraf3e 80a, 20539 Hamburg
Antrag auf finanzielle Unterstiitzung fir die Qualifizierung zur
Familienhebamme/Familien-Gesundheits-Kinderkrankenpflegerin
7. Hamburger Grundkurs 2019-2020
Vorname, Name
Anschrift
Telefonnr. E-Mail
Tatigkeit im Kontext Friher Hilfen
(bitte 1 Feld ankreuzen)
Ich bin bereits seit im Familienteam als

Familienhebamme/Familien-Gesundheits-Kinderkrankenpflegerin tétig.

Ich werde ab dem im Familienteam
als Familienhebamme/Familien-Gesundheits-Kinderkrankenpflegerin tétig sein.’

ElternHaus © Dr. Susanne Hommel, 2019



Ich arbeite seit bzw. ab dem im Bereich der Frishen Hilfen, und
zwar: beim bezirklichen Gesundheitsamt in der Miitterberatung / in einer
Einrichtung fir Gefliichtete / bei einem SHA-Angebot der Frihen Hilfen / _in der
sozialmedizinischen Nachsorge / als freiberufliche Hebamme als verbindliche
Kooperationspartnerin des Familienteams / bei einem

HzE-Tréger im Rahmen der Sozialpédagogischen Familienhilfe (Unzutreffendes bitte
streichen).’

Hiermit beantrage ich im Rahmen der Umsetzung der Bundesstiftung Frishe Hilfen' einen Zuschuss der
Freien und Hansestadt Hamburg (FHH) fir die Teilnahme an der o.g. Qualifizierung (optional abziglich
meines Eigenanteils in Héhe von 600 € plus USt.)

Die Abwicklung des Zuschusses erfolgt zwischen der FHH und dem ElternHaus . Dr. Susanne Hommel.

Ich erkléire mich bereit, nach Beendigung der Qualifizierung mindestens zwei Jahre im Bereich der Frijhen
Hilfen in Hamburg tétig zu sein.

Datum, Ort Unterschrift

! https://www fruehehilfen.de
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