Schulanschrift, Telefon, Fax, E-Mail:

	     
	

	     
	

	     
	



Schulstempel

	RMZ Eisleben

	Geiststraße 02

	06295 Lutherstadt Eisleben


Anmeldung zum Projekt 

„Lernort  Regionalen Medienzentrum“
Klasse – Schülerzahl – evtl. Ausbildungsrichtung:

	     


Name, Dienstbezeichnung der begleitenden Lehrkraft/Lehrkräfte (ggf. Tel., Mail privat!):

	     

	     


	Terminvorschlag:
(01.01.2008 – 11.07.2008
	Wunschzeitraum/Tag(e):
	     

	
	Ersatzzeitraum/Tag(e):
	     


Melde mich in diesem Jahr das erste Mal für das Projekt „Lernort RMZ“ an:
 FORMCHECKBOX 

War bereits im Jahr / in den Jahren       angemeldet und wurde leider nicht berücksichtigt:
 FORMCHECKBOX 

Meine Anmeldung wurde im Jahr / in den Jahren       schon einmal berücksichtigt:
 FORMCHECKBOX 

Themenvorschläge:

 FORMCHECKBOX 

Datenautobahn statt Lehrbuch: Die Computer-Revolution in Bildungseinrichtungen

 FORMCHECKBOX 

Bibliotheken und Schulen
 FORMCHECKBOX 

Gewalt ist keine Lösung (Gewaltprävention)
 FORMCHECKBOX 

Vernetzung von regionalen Bildungsangeboten
 FORMCHECKBOX 

Natur- und Artenschutz, Grundwasserschutz
 FORMCHECKBOX 

Ausbildungsstellenmarkt – Aktuelle Situation, Perspektiven und Ausbildungsinitiativen

 FORMCHECKBOX 

Regenerative Energien 
 FORMCHECKBOX 

Vorsorgen ist besser als Nachsehen: Möglichkeiten der Gesundheitsprävention
 FORMCHECKBOX 

Interkulturelle Erziehung und Integration - Präventive Maßnahmen gegen Ausländerfeindlichkeit

 FORMCHECKBOX 

Möglichkeiten der Integration von behinderten Schülern 

 FORMCHECKBOX 

Berufsausbildung in Berufsfachschulen und Fachakademien, nur jeweils mittwochs möglich

 FORMCHECKBOX 

digitale Medien im Unterricht
 FORMCHECKBOX 

Jugendeinrichtungen und Schulen

Bitte gewünschtes Thema und Ersatzthema/Ersatzthemen ankreuzen!
41-2/01-08








