AMPUS — MB

#pflegerockt gGmbH

Erfolgreich anleiten als Praxisanleitung- Anleitungsmethoden und Lerntheorien fur die
Praxisanleitung

Praxisanleiter aus der Pflege
Jéahrliche Pflichtfortbildung fur Praxisanleiter:innen nach § 4 Abs. 3 PflIAPrV

08.06.26 bis 10.06.26 bei Campus MB gGmbH | BismarckstrafRe 185| 26382 Wilhelmshaven

Seminarbeschreibung

Seminarziel

Ziel des Seminars ist es, Praxisanleiter mit wirksamen Anleitungsmethoden und fundierten Lerntheorien auszustatten,
um Auszubildende und Praktikant kompetent und individuell zu férdern. Die Teilnehmenden sollen in der Lage sein,
Lernprozesse gezielt zu gestalten, unterschiedliche Lernstile zu beriicksichtigen und ihr padagogisches

Seminarinhalte

* Uberblick zu Lerntheorien

e Lerntypen und -strategien

e Methoden der Praxisanleitung

¢ Planung, Gestaltung und Durchfiihrung von Anleitungssituationen

Seminarabschluss
Tréagerbescheinigung

Seminarumfang

24 Unterrichtseinheiten (je 45 Minuten)
Unterrichtszeiten

09:00 bis 16:00 Uhr

Seminargebuhr

250,00 €

campus MB gGmbH | Geschéftsfuihrer: Marvin Kliewer
Zentrale (Varel): Neue StralRe 26, 26316 Varel, Tel.: 04451 5139965 | Stadland: Lange StraRe 7, 26935 Stadland/Rodenkirchen, Tel.: 04732 1840330
Wilhelmshaven: BismarckstraBe 185, 26382 Wilhelmshaven, Tel.: 04421 9645055 | Jever: Am Hillernsen Hamm 2, 26441 Jever, Tel.: 04461 7587367

Amtsgericht: Oldenburg | HRB 21159
Fax: 04451 5139488 | info@campus-mb.de | www.campus-mb.de



AMPUS - MB

#pflegerockt gGmbH

Anmeldeformular

Erfolgreich anleiten als Praxisanleitung- Anleitungsmethoden und Lerntheorien fir die
Praxisanleitung

Praxisanleiter aus der Pflege
Jahrliche Pflichtfortbildung fiir Praxisanleiter:innen nach § 4 Abs. 3 PfIAPrvV

08.06.26 bis 10.06.26 bei Campus MB gGmbH | Bismarckstrae 185| 26382 Wilhelmshaven

Teilnehmer
Vorname und Nachname
Geburtsdatum - Geburtsort - Qualifikation
Telefon-/Mobilnummer - E-Mailadresse
Arbeitgeber

Ich bestéatige hiermit, dass meine Angaben korrekt sind und dass diese Anmeldung verbindlich ist. Mir ist bewusst, dass eine

handschriftliche Unterschrift nicht erforderlich ist.

. Unterschrift
Ort, Datum: Teilnehmer:
. Unterschrift
Ort, Datum: Rechnungsemfanger:

Nur von Campus auszufillen

Eingangsdatum Name

PDF drucken PDF speichern

So melden Sie sich an:
Einfach das Formular ausfillen und die Checkbox aktivieren, damit ist das Dokument auch ohne Unterschrift gultig.
AnschlieRend das Dokument speichern und uns, die PDF, per eMail an inffo@campus-mb.de senden.

Alternativ konnen Sie das Formular (ausgefiillt) ausdrucken, oder handschriftlich ausfillen, unterschreiben und uns per Fax an 04451 5139488 senden.
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