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DRK-Landesverband Brandenburg e.V.
Alleestraße 5
14469 Potsdam



 Anmeldeformular für E-Learning Kurs1

  Bitte per Mail an:                                     oder:                      Bitte per Fax an:
  bildung@drk-lv-brandenburg.de                                            0331 / 2864 - 147


	Angaben zum Absender:

	[bookmark: Text1]     
(Kreisverband)
	     
(Name Bearbeiter*in)

	     
(Straße und Hausnummer)
	     
(E-Mail-Adresse Bearbeiter*in)

	     
(Postleitzahl und Ort)
	     
(Zuständiger Landesverband)

	
	     
(Titel des E-Learning / Kurs-Nr.)1

	Rechnungsanschrift / Rechnungsmail:
	☐	Rechnung an den o.g. Kreisverband

	
	☐	     




 Der oben genannte Absender meldet folgende Teilnehmende an:

	Nr.:
	Name:
	Vorname:
	Mailadresse:
	Für interne Vermerke des LV:

	
	
	
	
	Webcode
	versandt

	1.
	     
	     
	     
	     
	     

	2.
	     
	     
	     
	     
	     

	3.
	     
	     
	     
	     
	     

	4.
	     
	     
	     
	     
	     



Zur Anmeldung, Durchführung und Abrechnung der Veranstaltung ist die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten erforderlich. Rechtsgrundlage hierfür ist Art. 6 Abs. 1 Buchstabe b DSGVO (Verarbeitung zur Erfüllung eines Vertrags). Ohne Bereitstellung dieser Daten kann keine Anmeldung erfolgen. Weiterführende Informationen zur Verarbeitung und Speicherung Ihrer Daten sowie zu den Rahmenbedingungen unserer Veranstaltungen finden Sie unter folgendem Link: https://www.drk-brandenburg.de/fileadmin/Bilder_und_Videos/Angebote/Ausbildung_Weiterbildung/Bildungsplan/DRK-Bildungsplan2026.pdf 






      							     
Ort, Datum	Stempel und verbindliche Unterschrift der o.g. absendenden Person / Kreisverband
1 Bitte geben Sie den genauen Titel des E-Learnings im Feld an.
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