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APP      Arbeitsgemeinschaft   
Psychoanalytische Pädagogik 
 
Eine Gründung der Sigmund Freud-Gesellschaft, des Wiener Arbeitskreises für Psychoanalyse  
und des Alfred Adler Instituts des Österreichischen Vereins für Individualpsychologie.  

 

A N T R A G 

 
zur Aufnahme als Teilnehmer des 5. Lehrganges zum/r Psychoanalytisch-pädagogischen 
Erziehungsberater/in 
 
NAME:   ........................................................................................................ 

ZUSTELLADRESSE: ........................................................................................................ 

    ........................................................................................................ 

TELEFON:   ........................................................................................................ 

E-MAIL:   ........................................................................................................ 

 
 
STUDIENRICHTUNG: ........................................................................................................ 

SCHWERPUNKT:  ........................................................................................................ 

STUDIUM:  ? abgeschlossen ............ 
   ? voraussichtlicher Abschluss:............... 
 
DIPLOMARBEIT 
Titel (Thema): ................................................................................................................... 

   ................................................................................................................... 

   ................................................................................................................... 

   ................................................................................................................... 

 
? fertig  ? vorauss. Fertigstellung: ........................................................................ 
 
DISSERTATION 
Titel (Thema): ................................................................................................................... 

   ................................................................................................................... 

   ................................................................................................................... 

   ................................................................................................................... 

 
? fertig  ? vorauss. Fertigstellung: ........................................................................ 
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PSYCHOANALYTISCHE (PSYCHOANALYTISCH-PÄDAGOGISCHE) VORBILDUNG 
(Bitte führen Sie Lehrveranstaltungen, Kurse an, ev. auf einem Beiblatt) Bitte Zeugnisse 
(Kopien) unbedingt beilegen 
 
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
BERUFSERFAHRUNG  BZW.  PRAKTIKA  IN  DER  ARBEIT  MIT  KINDERN  UND 
JUGENDLICHEN 
 
? JA      ? NEIN 
Falls JA, welche? 
 
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
 
BERUFSERFAHRUNG  IN  DER  ARBEIT  MIT  ELTERN,  PÄDAGOGINNEN 
 
? JA      ? NOCH KEINE 
Falls JA, welche? 
 
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
DERZEITIGE SONSTIGE (BERUFS)TÄTIGKEITEN (AUCH PRAKTIKA): 
 
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
PSYCHOANALYTISCHE SELBSTERFAHRUNG 
 
? Ich befinde mich zur Zeit in analytischer Selbsterfahrung 
   Seit:....................... Art (Gruppe/Analyse/Therapie; Frequenz):.............................................. 
? Ich habe bereits analytische Selbsterfahrung hinter mir: 
   Von......... bis......... Art (Gruppe/Analyse/Therapie; Frequenz):.............................................. 
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DER HAUPTGRUND; WARUM SIE DIE AUSBILDUNG ZUM/R 
PSYCHOANALYTISCH-PÄDAGOGISCHEN ERZIEHUNGSBERATER/IN MACHEN 
WOLLEN 
 
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
 
 
 
Mir ist bekannt, dass dieser Antrag noch keine endgültige Anmeldung bedeutet, und die 
Teilnahme-Berechtigung erst aufgrund des Vorstellungsgespräches und der Teilnahme an den 
Fallbesprechungsgruppen  erfolgen kann. 
 
 
 
 
Datum: ............................................  Unterschrift: .......................................................... 
 
 
 
 
Senden Sie diesen Antrag zusammen mit den Zeugniskopien und dem Einzahlungsbeleg über 
die Antragsgebühr (€ 110,-) bitte spätestens bis 31. Dezember 2005 an: 
 
 Arbeitsgemeinschaft Psychoanalytische Pädagogik (APP) 

zu Hd. Univ.-Doz. Dr. Helmuth Figdor 
 Mariahilferstr. 53/15 
 A-1060 Wien 
 
 

* * * 
 
Bei Vorliegen der formalen Voraussetzungen werden Sie von uns schriftlich zum 
Vorstellungsgespräch eingeladen.  


