Fragebogen zur Zertifizierung als Ausbilder*in Taijiquan/Qigong

In Druckbuchstaben ausflillen

NETZ aWERK

Bundesvereinigung fir Taijiquan und Qigong

Name:

StralSe:

PLZ, Ort:

Fon : Fax :

E-Mail: Web-Site:

Beruf:

Titel:

Beantragte Zertifizierung im Fachgebiet (bitte ankreuzen):

L]

eigener Ausbildungsweg

(A)

Taijiquan [ ] Qigong

Fragen zu A:
Beschreiben Sie |hre Ausbildung.

Bitte fertigen Sie eine zeitliche, tabellarische Auflistung der Ausbildungszeiten
an.

Diese muss enthalten: Datum; Stundenanzahl; bei wem gelernt; Lehrinhalt;
sowie Zeugnisse und Zertifikate.

(Bitte digital als “Anlage A, Seite 1 von....." beifligen.)

Wie viele Stunden dauerte lhre Ausbildung insgesamt?

Bitte senden an: Bundesvereinigung fiir Taijiquan und Qigong Deutschland e.V. — Das Netzwerk, Oberkleener
Str. 23, 35510 Butzbach, Fon 06447 885937, Mail: info@taijiquan-gigong.de



Fragebogen zur Zertifizierung als Ausbilder*in Taijiquan/Qigong

NETZ aWERK

Bundesvereinigung fir Taijiquan und Qigong

Fragen zu B:
a
?&1’ Beschreiben Sie lhr Ausbildungskonzept:
2
2 1. Was wird in der Ausbildung angeboten?
S 2. Wie lauft die Ausbildung ab?
% 3. Wo findet die Ausbildung statt?
& 4. Mit welchen Zielen und Methoden wird die Ausbildung durchgefiihrt?
f 5. Bitte fligen Sie ein Curriculum Ihrer Ausbildung bei.
e
Optional: eigenes Infomaterial, Darstellung besonderer Leistungen
@ (Organisation von Veranstaltungen, Veroffentlichungen u.a.), Vertrage von
bereits angebotenen Ausbildungen.

|

Ich stimme den Ethikrichtlinien der ,Freien Gesundheitsberufe e.V.” zu.

[] Die Anzahlung von 100 € der Bearbeitungsgebiihr habe ich bereits liberwiesen
[] werde ich in den ndchsten Tagen Uberweisen.
(Der Antrag wird erst nach Eingang der Zahlung bearbeitet.)

Ort,

Datum: Unterschrift:

Bitte senden an: Bundesvereinigung fiir Taijiquan und Qigong Deutschland e.V. — Das Netzwerk, Oberkleener
Str. 23, 35510 Butzbach, Fon 06447 885937, Mail: info@taijiquan-gigong.de



