
 

SKJP-Ressourcen-Pool	
	
	

Meine	Arbeitsschwerpunkte	/	spez.	Fachgebiete	
(Mehrfachnennungen	möglich	und	erwünscht.	Für	ev.	Ergänzungen,	Präzisierungen	etc.	Rückseite	verwenden)	
	
� Vorschulalter	

� Schulalter	

� Jugendalter	

� Intelligenzdiagnostik	

� Persönlichkeitsdiagnostik	

� Verhalten	

� Sonderschulung	

� Multikulturalität	

� Burnout	

� Mobbing	

� Gewalt	

� Teilleistungsschwächen	

� Begabungsförderung	

� Neuropsychologie	

� ADHS	

� Autismus	

� Trauma	

� Erziehung	

� Elternberatung	

� Lehrpersonenberatung	

� Schulberatung	

� Trauer/Tod	

� Schulentwicklung	

� Kriseninterventionen	

� Kinderpsychotherapie	

� Jugendberatung	

� Systemische	Ansätze	

� Psychische	Störungen	

� Kindesschutz	

� Heimerziehung	

� Sucht	

� Psychische	Gesundheit	

� Prävention	

� _____________________ 

� _____________________ 

Ich	bin	einverstanden,	wenn	die	Geschäftsstelle	meine	Kontaktdaten	bei	entsprechenden	Anfragen	(Presse,	Referate	usw.)	an	
Dritte	weiter	gibt.						O	Ja		 O	Nein								(Zutreffendes	ankreuzen)	
	
	

SKJP-AKADEMIE	
Im	Rahmen	von	Weiterbildungsveranstaltungen	der	SKJP-AKADEMIE	könnte	ich	die	folgenden	
Fachgebiete	anbieten	(Form,	Honorar	etc.	nach	Absprache):	
	
1.	____________________________________________________________________________________	
	
	2.	____________________________________________________________________________________	
	
3.	____________________________________________________________________________________	
	
Name/Vorname	_____________________________________________	________________________________Akad.	Titel	__________________	
	
Adresse	/	PLZ	Ort	________________________________________________________________________________________________________	
	
Mai	___________________________________________________________________________________________________________________	
	
Fachtitel	_______________________________________________________________________________________________________________	
	
ev.	Publikationen	etc.	_____________________________________________________________________________________________________	
	
ev.	Referenzen	__________________________________________________________________________________________________________	
	
Datum	_______________________	Unterschrift	_______________________________________________________________________________	
	
Einsenden	an:	SKJP,	Postfach	4138,	6002	Luzern	


