Der Direktor der Landwirtschaftskammer NRW als Landesbeauftragter
Pflanzenschutzdienst - Sachbereich 62.3 -
Gartenstral3e 11, 50765 Koln

Antrag auf Anerkennung einer Fortbildungsveranstaltung in Nordrhein-Westfalen

nach § 7 Pflanzenschutz-Sachkundeverordnung (PflISchSachkV)

An den Ansprechpartnerin:
Pflanzenschutzdienst NRW Frau Nicole Spees

- Sachbereich 62.3 - Tel.: 0221-5340-431
GartenstralRe 11 Fax.: 0221-5340-196-431
50765 Koln-Auweiler E-Mail: nicole.spees@Iwk.nrw.de

Zustandig fur die Anerkennung dieser Veranstaltung ist die Anerkennungsbehdérde in deren Zustandigkeits-
bereich der Veranstaltungsort liegt.

Die Anerkennung ist kostenpflichtig gemaR Allgemeiner Verwaltungsgebihrenordnung des Landes NRW
vom 03.07.2001 und steht unter Widerrufsvorbehalt.

Erlauterung: Nach § 9 Abs. 4 PflSchG sind alle Sachkundigen verpflichtet, innerhalb von Dreijahreszeitrau-
men an einer anerkannten Fort- oder WeiterbildungsmalRnahme teilzunehmen. In 8 7 PflSchSachkV wird die
Anerkennung geregelt. Die Fortbildungsveranstaltung soll insbesondere auch auf aktuelle Erkenntnisse zu
den Themen eingehen.

1. Kontaktdaten

1.1 Anschrift des Fortbildungsanbieters

Firmenname / Organisation

PLZ, Ort Stral3e / Haus-Nr.

E-Mail Telefon / Telefax

Art der Tatigkeit des Fortbildungsanbieters: (mehrere Arten méglich):

a) [ Inverkehrbringen von Pflanzenschutzmittel
b) [J Inverkehrbringen von Pflanzenschutzgeraten
c) [] Beratung im integrierten Pflanzenschutz

d) [ Beratung im Biologischen Pflanzenschutz

e) [] andere Tatigkeiten bitte angeben

f) [ offentlich rechtliche Institution

1.2 Verantwortliche/r Ansprechpartner/in fir die Durchfihrung der Fortbildung

Name, Vorname

PLZ, Ort StralRe / Haus-Nr.

E-Mail Telefon / Telefax


mailto:nicole.spees@lwk.nrw.de

2. Veranstaltung

2.1 Veranstaltungstitel:

2.2 Zielgruppe

a) [J Anwendung allgemein [0 Anwendung Landwirte [J Anwendung Géartner
[J Anwendung GalLaBau [0 Anwendung Gemiisebau

b) [] Beratung

¢) [ Abgabe/Handel

2.3 Angaben zu den Fachthemen und Fachreferenten

Der Antragsteller sichert zu, dass alle Referenten die fachliche Kompetenz zu den jeweiligen Themen besitzen
(8 7 Abs. 1, Nr. 2 PflSchSachkV).

Vortragstitel, Stichworte zum Inhalt | Zeitanteil | Referent/in:

Themenbereiche vgl. Anlage ¥ inh?d Titel, Vorname, Name V2 Qualifikation

1) Abweichende Veranstaltungen sind gesondert zu beantragen
2) gegebenenfalls Vertretung benennen



2.4

2.5

2.6

2.7

Gesamtdauer der Veranstaltung

Sonstige Inhalte

Ist in Verbindung mit der Pflanzenschutz-Fortbildung am gleichen Tag eine Verkaufs- oder
kommerzielle Informationsveranstaltung im Themenbereich-Pflanzenschutz geplant?

[] Nein

[ Ja, bitte den Zweck und zeitlichen Ablauf der Veranstaltung erlautern:

Die Veranstaltung ist eine

a) [Jgeschlossene Veranstaltung fur

b) [] Veranstaltung mit Anmeldung (eine Anmeldung ist erforderlich)
c) [] offene Veranstaltung (eine Anmeldung ist nicht erforderlich)

Falls die Veranstaltung als Web-Seminar durchgefihrt werden soll, erlautern Sie bitte, wie die
folgenden Punkte erfillt werden:

a) |:| die Anwesenheit der teilnehmenden Personen wird wahrend der gesamten Dauer der Fortbil-
dung Uberprift. Bitte erlautern Sie, wie dies geschehen soll (z.B. Anwesenheitskontrolle Gber den
Bildschirm, Rickmeldung von Codes durch die teilnehmenden Personen oder Stichwortabfragen
in einem parallelen Chat oder durch eine schriftliche Riickmeldung)

b) |:| jede teilnehmende Person gibt gegeniiber dem Veranstalter nach der Fortbildung eine von ihr
unterschriebene Erklarung ab, die belegt, dass sie personlich und selbsténdig an der Fortbildung
teilgenommen hat (Personliche Erklarung). Die Personliche Erklarung enthalt auch die Angabe, ob
die teilnehmende Person eine gebihrenpflichtige Teilnahmebescheinigung haben méchte.

c) |:| jede teilnehmende Person wird durch den Veranstalter identifiziert.
d) |:| der Pflanzenschutzdienst NRW erhdlt rechtzeitig Zugangsmdoglichkeiten zur Fortbildung. Dies

geschieht durch die Vergabe von Teilnehmerrechten Gber den Einladungslink oder tber die Zu-
weisung von Veranstalterrechten.

Erlauterungen:




3. Veranstaltungsort und Termin der unter 2 beantragten Veranstaltung
3.1 nur fur Prasenzfortbildungen, sonst weiter mit 3.2

Datum Uhrzeit PLZ, Ort Stralle, Haus Nr. Raum/Saal

Wenn die oben genannte Veranstaltung so wie beantragt auch an anderen Orten in NRW angeboten wer-
den soll, tragen sie diese Angaben bitte in die folgenden Felder ein:

Termin- und Ortsanderungen, sowie zusatzliche Termine sind dem Pflanzenschutzdienst - Sachbereich
62.3 - zeitnah mitzuteilen. Bitte nur identische Veranstaltungen in einem Antragsformular auffihren.

3.2 nur fir Web-Seminare:

Datum Uhrzeit Beginn Uhrzeit Ende

Wenn die oben genannte Veranstaltung so wie beantragt auch zu anderen Terminen angeboten werden
soll, tragen sie diese Angaben bitte in die folgenden Felder ein:

Datum Uhrzeit Beginn Uhrzeit Ende

Termindnderungen, sowie zusatzliche Termine sind dem Pflanzenschutzdienst - Sachbereich 62.3 - zeit-
nah mitzuteilen. Bitte nur identische Veranstaltungen in einem Formblatt auffiihren.

. Die Fortbildungsveranstaltungen werden auch in den folgenden Bundeslandern beantragt. Bitte jeweiliges
Bundesland ankreuzen

OOBaden-Wiirt- OBrandenburg OHessen ORheinland-Pfalz  [Sachsen-Anhalt
temberg
OOBayern OOBremen COOMecklenburg- OSaarland OSchleswig-Hol-
Vorpommern stein
OBerlin COHamburg ONiedersachsen  [OSachsen OTharingen

Erlauterung: Die betroffenen Bundeslander werden informiert. Es ist jedoch ein eigener Antrag fur jedes
genannte Bundesland erforderlich.

(Ort, Datum) (Unterschrift)



Anlage

zum Antrag auf Anerkennung einer Fortbildungsveranstaltung
Themenkatalog der Fort- und Weiterbildungsmafl3nahmen
(8 7 PfISchSachkV und Anhang 1 der Richtlinie 2009/128/EG)

Die FortbildungsmaflRnahme soll einen zeitlichen Umfang von vier Stunden umfassen und mindestens vier
der folgenden Themenbereiche schwerpunktmaRig behandeln. Dabei sind die beiden Themen ,Rechts-
grundlagen® und ,Integrierter Pflanzenschutz* Gegenstand jeder anerkannten Veranstaltung.

Themen bei Fort- und WeiterbildungsmalRnahmen

1. Rechtsgrundlagen

¢ die wesentlichen rechtlichen Bestimmungen im Pflanzenschutz

2. Integrierter Pflanzenschutz

¢ MalRnahmen und Instrumente des Integrierten Pflanzenschutzes

3. Schadursachen und ihre Diagnose

4. Pflanzenschutzmittel-Kunde

e die Systematik von PSM incl. Kennzeichnung und Zulassung
e Eigenschaften von PSM und ihre Wirkungsweise
e Erkennen gefélschter Pflanzenschutzmittel

5.  Umgang mit Pflanzenschutzmitteln

e der Einsatz von PSM nach Gebrauchsanweisung
¢ Aufzeichnung und Entsorgung

6. Geréte / Ausbringung

e der Einsatz verschiedener technischer Geréte zur sachgerechten Ausbringung von PSM

7. Risikomanagement

e Mdoglichkeiten, Gefahren und Risiken im Umgang mit Gefahrstoffen zu identifizieren und zu beherr-
schen,

e Anrainerschutz, Verbraucherschutz, Umwelt- und Naturschutz wahrend der Anwendung, Abdrift-
minderung

8. Anwenderschutz

o die Notwendigkeit von personlichen SchutzmaRnahmen erkennen, Erste-Hilfe-Mal3nahmen einlei-
ten
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