“V‘ KREISHANDWERKERSCHAFT
wg' EMSLAND Mitte-Siid

Die UVV ,Grundsatze der Pravention“ (BGVA1) fordert vom Unternehmer, dass fir die Erste Hilfe

Leistung eine ausreichende Anzahl Ersthelfer zur Verfligung stehen muss.

In Betrieben mit bis zu 20 Beschéftigten ist mindestens ein Ersthelfer, bei groReren Betrieben sind

mindestens 5 % der anwesenden Beschéaftigten in Verwaltungs- und Handelsbereichen und mindestens u
10 % der anwesenden Beschéftigten in sonstigen Bereichen zu benennen.

In enger Kooperation mit dem DRK (Deutsches Rotes Kreuz) bieten wir allen interessierten Betrieben

die nachfolgende KurmaRnahme (Grundkurs = 9 Unterrichtseinheiten) an:

Thema: Erste Hilfe Grundlehrgang

Termine: Freitag, 13.03.2026
Freitag, 28.08.2026
Freitag, 13.11.2026

Dauer: 08.00 Uhr — ca. 15.30 Uhr
Ort: Kreishandwerkerschaft Emsland Mitte-Siid,
Geschéftsstelle Meppen, An der Feuerwache 10, 49716 Meppen
Referent/in: DRK Kreisverband Emsland
Teilnehmer: Betriebsinhaber, gewerbliche u. kaufméannische Mitarbeiter,
Auszubildende
Min./Max. TN-Zahl: 12/18 Personen (Bei Bedarf werden weitere Termine angeboten)
Seminargebuhr: Die Kosten des Lehrganges werden in der Regel von der

entsprechenden Berufsgenossenschaft des Betriebes (ibernommen

Kosten: 19,00 €/ Person zzgl. USt. fur Innungsmitglieder
26,00 €/ Person zzgl. USt. fur Nicht-Innungsmitglieder
(inkl. Getranke)

Anmeldeschluss: 14 Tage vor Veranstaltungsbeginn

©)
Z
<C
©)
1
T
LLI
—
0
Z
=)
1
O
LI
LL
=
T
LLI
—
7))
1
LLI

Weitere Informationen: Kreishandwerkerschaft Emsland Mitte-Siid
Tel. 0591 97302-0 (Lingen) oder Tel. 05931 9807-0 (Meppen)

Verbindliche Anmeldung Rucksendung an Fax 05931 9807-22 (Meppen)
oder per Mail (siehe unten)
Lehrgang: Erste Hilfe Grundlehrgang in Meppen
Nr. | Name Vorname Geburtsdatum Freitag, Freitag, Freitag,
13.03.2026 | 28.08.2026 | 13.11.2026
1.
2.

A WICHTIG - Bitte komplett ausfillen v

Zustandige Berufsgenossenschaft (BG):

Unternehmensnummer (15-stellig):

Firma:
Direkter E-Mail-Versand
Ansprech partner/in: ) der ausgefiillten Anmeldung
| =¥’/ Bitte hier driicken
Mail:

Telefon-Durchwabhl:
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