
 

      
 
 
Anmeldung 
Hiermit melde ich mich verbindlich für die SKOLL-/SKOLL-SPEZIAL-
Lehrtrainer*innen-Weiterbildung vom 07.07. bis 10.07.2020 in Erfurt an. 
 
 
 
Name, Vorname 
 
 
 
Adresse 
 
 
 
Telefon und E-Mail-Adresse 
 
 
 
Hochschulabschluss / Beruf 
 
 
 
 
 
Institution 
 
 
 
 
SKOLL-/SKOLL-SPEZIAL-Trainerinnen/Trainer-Schulung absolviert:  
Ort und Datum 
 
 
 
 
 
 
 
Drei als Trainer*in durchgeführte Maßnahmen  
(die Bescheinigungen sind beizufügen) 
 
 

Rechnung an:   � Privat � Arbeitgeber 

  

 

 

 

 

 

 

1.  

2.  

3.  

 

 



Teilnahmebedingungen: 
Nach Eingang Ihrer unterschriebenen Anmeldung bei dem Caritasverband für die 
Stadt und den Landkreis Osnabrück erhalten Sie eine Anmeldebestätigung sowie 
eine Rechnung per E-Mail, die Sie bitte möglichst umgehend begleichen.  
 
 
Rücktritt und Haftung 
Ein eventueller Rücktritt vom Seminar muss schriftlich erfolgen. Bei einer Abmeldung 
vor Kursbeginn behalten wir uns vor, eine Bearbeitungsgebühr von 10,00 Euro sowie 
die Ausfallgebühren in Rechnung zu stellen.  
Bei einem Rücktritt ab zwei Wochen vor Kursbeginn wird die volle Kursgebühr fällig, 
wobei Ersatzteilnehmer*innen akzeptiert werden. 
 
Sollte das Seminar aus wichtigem Grund (geringe Nachfrage, Krankheit der 
Kursleiterinnen) abgesagt werden müssen, werden die Kursgebühren 
zurückerstattet. Weitere Ansprüche sind ausgeschlossen. 
 
Die Teilnehmerzahl ist auf 12 Personen begrenzt. 
 
ANMELDESCHLUSS ist der 01.05.2020. 
 
 
 
 
Die Teilnahmebedingungen habe ich gelesen und erkenne sie mit meiner 
Unterschrift an. Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten vom Caritasverband 
für die Stadt und den Landkreis gespeichert werden und ausschließlich an die 
SKOLL-Koordinationsstelle des Caritasverbandes Osnabrück zur Erstellung des 
Lehrtrainer*in-Zertifikats weitergeleitet werden. Sofern ich die Unterkunft im 
Bildungshaus wünsche, bin ich damit einverstanden, dass meine Kontaktdaten zur 
Buchung vom Caritasverband an das Bildungshaus weitergeleitet werden. 
 
 
___________________________________ 
 

Datum, Unterschrift 
 
 
 
Anmeldung per E-Mail: RKrabbemeyer@caritas-os.de 
Anmeldung per Post:  
Caritasverband für die Stadt und den Landkreis Osnabrück 
Ricarda Krabbemeyer 
Johannisstr.91 
49074 Osnabrück 
 


