Absender:
Name, Vorname:

Anmeldung zur 21. Fachtagung ,,Mehr Bewegung in
die Schule und in den Kindergarten am 26.11.2018 in

StraBe/Haus-Nr.: Frankfurt

Die Bezahlung ist nur per Einzugserméachtigung
PLZ, Ort: . 1

moglich.
Telefon (p): Ich erteile hiermit eine einmalige Bankeinzugsermachti-
Telefon (d). gung Uber € 50,-
e-mail:

Bank
IBAN

Kontoinhaber

An die Sportjugend Hessen

21. Fachtag "Mehr Bewegung i. d. Schule und KITA* Datum, Unterschrift

Otto-Fleck-Schneise 4
60528 Frankfurt am Main
Fax: 0 69.69 59 01 75

Auswahl der zwei Workshops fiir die beiden Zeitphasen (10.45 — 12.45 und 14.00 — 16.00 Uhr)

@ bitte zwei Workshops auswahlen @ und einen Ersatzworkshop
- WS 01 ,Bis bald im Wald“- Psychomotorik in der Natur (Dr. Thorsten Spéaker)
- WS 02 Ausdauer abwechslungsreich trainieren: vielfaltig und gesund (Armin Borst)
. WS 03 ,KINDERLEICHTathletik* (Dominic Ullrich)
_ WS 04 Von Anfang an im Gleichgewicht (Michaela Brauburger)
. WS 05 Mit Bewegung mehr bewegen! (Alexander Jordan)
- WS 06 Bildung kommt ins Gleichgewicht (Barbara Boedicker)
- WS 07 Kinder-Yoga (Christiane Hosemann)
_ WS 08 Starke Spiele - Starke Kinder - Starke Gruppe (Annette Krawietz)
_ WS 09 ACTIV & CLEVER - Lernen mit Bewegung unterstiitzen (Rosemarie Arndt, Solveig Dammeyer)
. WS 10 Longboard, Skateboard und Stunt Scooter (Tim Ddéring)
- WS 11 Die Mini-Ballschule — Das ABC des Spielens fur Kindergartenkinder (Gregor Bennek)
- WS 12 Das ABC des Spielens flir Grundschulkinder (Gregor Bennek)
- WS 13  5-Minuten-Spiele (Friederike Rohr)
WS 14  Angebot zum Erfahrungsorientierten Lernen mit Kooperationsspielen (Nicole Lenhart)

Ich arbeite als: X

Lehrer/in Erzieher/in Ubungsleiter/in Sonstiges

Bitte flllen Sie die Anmeldung vollstandig aus und senden Sie sie per Post, Scan oder per Fax (069.69 59 01 75) an
die Sportjugend Hessen. Sie erhalten nach Eingang eine Anmeldebestatigung und ca. 2 Wochen vor der Veranstal-
tung die Bestatigung der gebuchten Workshops.

Kontakt

Sportjugend Hessen, Marco Betz, Telefon: 0 69.67 89 269, mbetz@sportjugend-hessen.de
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