
DRK Kreisverband Hamburg-Wandsbek e.V.  

Erste Hilfe Ausbilder Aus- und Fortbildung      
Kennziffer: 3.0508 

 

Ausbilderschulung Erste Hilfe 2019 
 
 

 
Termin:    21.09. – 03.11.2019 
Zeit:     09:00 – 16:00 Uhr 
Ort:     DRK-Kreisverband-Hamburg-Wandsbek e.V. 
     Gustav-Adolf-Straße 88 
     22043 Hamburg  
Zielgruppe: Personen, die an einer Tätigkeit als Erste-Hilfe-

Ausbilder im DRK interessiert sind 
Inhalte: In diesem Seminar wird die fachlich-didaktische 

Gestaltung und Umsetzung der Erste-Hilfe-
Ausbildung vermittelt und praktisch geübt. Themen: 
Erwachsenengerechte Unterrichtsgestaltung, 
Einweisung in die aktuelle DRK Lehrunterlage Erste 
Hilfe, Vorbereitung und Durchführen von 
Unterrichtsbeispielen 

Umfang:    56 UE 
Voraussetzungen: Medizinische Qualifikation: mindestens 

Sanitätsdienstausbildung (48UE), Teilnahme am 
Rotkreuzeinführungsseminar, 
Hospitation/Teilnahme an jeweils mindestens einem 
Lehrgang Erste Hilfe-Ausbildung und Erste-Hilfe-
Fortbildung 

Lehrgangsleitung:   Svenja Toender-Haugland 
Veranstalter:    DRK Kreisverband Hamburg-Wandsbek e.V.  
Anmeldeschluss:   23.08.2019 
Kosten:    700,00€ (inkl. Lehrunterlage) 
Anmeldung: Über den entsendenden Kreisverband an: 

svenja.toender-haugland@drk-wandsbek.de 
Hinweise: Einsatzkleidung nicht notwendig, Übernachtungen 

und Anreise sind selbst zu organisieren, 
     inkl. Mittagessen, Kaffee, Tee und Wasser 
 
Termine:    21.09.2019 09:00-16:00Uhr 
     22.09.2019 09:00-16:00Uhr 

28.09.2019 09:00-16:00Uhr 
26.10.2019 09:00-16:00Uhr 
27.10.2019 09:00-16:00Uhr 
02.11.2019 09:00-16:00Uhr 
03.11.2019 09:00-16:00Uhr 

 
Bitte beachten: Die Anmeldung ist noch keine Garantie zur Aufnahme in den 
Lehrgang, eine Bestätigung und die Einladung zum Lehrgang erfolgt spätestens drei 
Wochen vor Lehrgangsbeginn.  
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Anmeldung 
 

Veranstaltung: 
 

 

Termin: 
 

 

Nachname: 
 

 

Vorname: 
 

 

Geburtsdatum: 
 

 

Anschrift: 
 

 

Telefon: 
 

 

E-Mail: 
 

 

Entsendender KV: 
 

 

 
Teilnahmevoraussetzungen (Nachweise sind beizufügen): 
 
Hospitation EH-Grundausbildung: 
                   EH-Fortbildung: 

 

Erfolgreich abgeschlossene 
Sanitätsdienstausbildung: 
 

 

Andere Qualifikationen: 
 

 

 
Weitere Angaben: 
 
Vegetarische oder sonstige Kost:  
 

nein 
Ja, folgende Besonderheiten: 
 
  

 
Bestätigung der Richtigkeit der Angaben und der Kostenübernahme durch den 
entsendenden Kreis-/Landesverband 
 
 
__________________________    _________________________ 
Ort, Datum      Stempel Unterschrift 
 
 
 
Bitte beachten Sie, dass bei kurzfristigen Absagen oder Nicht-Erscheinen eine 
Ausfallgebühr in Höhe der jeweiligen Kursgebühr erhoben wird. 


