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Hiermit bewerbe ich mich für den EX-IN Kurs Nr. und Ort und Jahr einfügen

Name 


______________________________________________

1. Lebenslauf

Bitte fügen Sie einen Lebenslauf bei. Er sollte Ihre Ausbildungs- und Berufserfahrungen und auch Ihre Krisenerfahrungen beinhalten.

2. Welche Erfahrungen haben Sie in der Selbsthilfe (z.B. Trialog, Selbsthilfe-Gruppe)?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

3. Welches sind Ihre Beweggründe für die Teilnahme am EX-IN Kurs?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

4. Welche Perspektive möchten Sie sich durch EX-IN erarbeiten?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

5. Welche Perspektive wünschen Sie sich in Bezug auf EX-IN für die Weiterentwicklung

der psychiatrischen Dienste?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

6. Verfügen Sie über zusätzliche Erfahrungen als Profi im psychiatrischen System?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

7. Haben Sie zusätzliche Erfahrungen als Angehörige/r von psychisch kranken

Menschen?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

8. Sind Sie SelbstzahlerIn? Oder werden Sie gefördert?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

9. Haben Sie jemanden mit dem Sie sich regelmäßig über Erfahrungen im EX-IN Kurs

austauschen können?

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

Datum, Unterschrift
______________________________________________
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