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Anmeldung

Hiermit melde ich mich bei der ,,Privaten Pflege-Akademie Arnstadt”,

staatlich genehmigte Hohere Berufsfachschule und Berufsfachschule fir Berufe in der Altenpflege,
anerkannte Weiterbildungsstatte nach §3 Absatz 1 der Thiiringer Pflegefachberufe-
Weiterbildungsverordnung vom 24.01.2010 verbindlich fir einen Weiterbildungskurs an:

Pflichtfortbildung fiir Praxisanleiter/-innen

[ Generation Z — Wie wir gut miteinander kommunizieren und

erfolgreich agieren (A) 01.04.2026
O Priifungscoaching — Vorbereitung auf miindliche/schriftliche/praktische

Abschlusspriifungen — Priifungsangst begegnen (B) 27.08.2026
O Didaktik & Methodik — Unterrichts-/ Anleitungsmodelle, Lernspirale

und Praxisauftrage (C) 10.12.2026

(Bitte die entsprechenden Angebote und Termine, an denen Sie teilnehmen méchten, ankreuzen.)

Das Informationsblatt mit dem aktuellen Preis, den aktuellen Terminen und die Anmeldebedingungen der
»Privaten Pflege-Akademie Arnstadt” habe ich zur Kenntnis genommen und bestatige diese mit meiner
Unterschrift. Die Mindestteilnehmerzahl betragt 10/Veranstaltung.
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Datenschutzerkldrung

Mir ist bekannt, dass die wédhrend meiner Teilnahme/Ausbildung an ,Privaten Pflege-Akademie Arnstadt” betreuenden Mitarbeiter/-innen
verpflichtet und berechtigt sind, mit anderen an der Ausbildung/Weiterbildung/Fortbildung beteiligten Personen Informationen auszutauschen,
soweit diese fir die Ausbildung/Weiterbildung/Fortbildung von Bedeutung sind. Das betrifft sowohl die fachliche Ausbildung mit Noten, Zeugnissen,
schriftlichen und mindlichen Einschdtzungen tber Leistungsstand, Arbeits- und Sozialverhalten als auch persénliche Fragen wie Gesundheit, familidre
Probleme, finanzielle Situation etc. Sollten bestimmte personliche Informationen oder Gesprachsinhalte nicht weitergegeben werden dirfen, weise
ich die/den Mitarbeiter ausdriicklich darauf hin. Ich wurde dartiber informiert, dass die Einhaltung aller Regelungen des BDSG, besonders §§ 5 und 9,
gesichert ist.

Ort, Datum
Unterschrift des/der Teilnehmers/-in Unterschrift/Stempel Arbeitgeber
Private Pflege-Akademie Arnstadt * in Tragergesellschaft der PRAGER-SCHULE Pflege-und Verwal inniitzige GmbH, @

Parkweg 3, 99310 Arnstadt, Telefon: 03628 64 23 59, Telefax: 03628 64 23 64, E-Mail: onlakt@pﬂegeakademle -arnstadt.de
Geschéftsfilhrer: Thomas Geier, Eintragung im Handelsregister B bei dem Amtsgericht Jena, Kontenverbindung: Volksbank Saaletal e. G., IBAN DE87830944540346256206, BIC GENODEF1RUJ, Steuernummer:
4 156/124/00560
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Kiindigung / Riicktritt

1) Bis 4 Wochen vor Beginn der Weiterbildung/Fortbildung kann der Teilnehmer kostenlos von der
Anmeldung schriftlich zurtcktreten.

Im Weiteren gelten folgende Rucktrittsbedingungen:
o Bei einer Absage, spater als 4 Wochen vor Beginn der Veranstaltung wird eine Ausfallgebihr von
40 % der Lehrgangskosten erhoben.
o Bei einer Absage, spater als 14 Tage vor Beginn der Veranstaltung wird eine Ausfallgeblhr von
60% der Lehrgangskosten erhoben.
o Beieiner Absage einen Tag vor oder am ersten Veranstaltungstag und bei Nichterscheinen erfolgt
die Rechnung in vollem Umfang.

2) Die ,Private Pflege-Akademie Arnstadt” behalt sich das Recht vor, den Weiterbildungs-
/Fortbildungsvertrag bis 5 Werktage vor Beginn der Ausbildung mit sofortiger Wirkung zu
kiindigen, wenn in einem Weiterbildungs-/Fortbildungsgang die Mindesteilnehmerzahl von 10
unterschritten wird oder wenn andere wichtige organisatorische Griinde vorliegen. In diesem
Fall ist ein Anspruch der angemeldeten Person ausgeschlossen.

3) Diefurdie,Private Pflege-Akademie Arnstadt” bestehende Verpflichtung zur ordnungsgemaRen
Weiterbildung/Fortbildung wird hinfallig und eine aulRerordentliche, fristlose Kiindigung ist
gerechtfertigt, wenn eine von den Teilnehmer/-innen gemachten Angaben zu ihrer / seiner
Person nicht wahrheitsgemall oder eine weitere Teilnahme unmoglich ist. Davon ist
auszugehen, wenn ein VerstoR gegen die bestehende Schulordnung oder den
Weiterbildungsvertrag vorliegt.

Nachweis der Zugangsvoraussetzungen

1) Der Weiterbildungs-Fortbildungsvertrag gilt unter dem Vorbehalt, dass der Teilnehmer die
formalen Zugangsvoraussetzungen erfiillt. Entsprechende Nachweise missen der ,,Privaten
Pflege-Akademie Arnstadt” schriftlich vorgelegt werden.

Anmeldebestitigung/Vertrag

1) Der/die Teilnehmer/-in erhalt nach eingegangener Anmeldung eine schriftliche
Anmeldebestatigung, die gleichzeitig als vertragliche Grundlage dient.

2) Die Rechnungslegung erfolgt nach jeweiliger Durchfiihrung der Fortbildung durch die
PRAGER SCHULE Pflege- und Verwaltungsakademie gGmbH.
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