Anmeldebedingungen

Der Vertrag zwischen dem/der TeilnehmerIn und
der ZQM UGh kommt unter Anerkennung unserer
Allgemeinen Geschaftsbedingungen zustande. Ihre
Daten werden fiir interne Zwecke elektronisch
gespeichert. Die Teilnahmegebiihren sind sofort
nach Rechnungsstellung unter Angabe der Rech-
nungsnummer ohne Abzilige auf das angegebene
Konto zu Uberweisen. Ein Ricktritt von der Anmel-
dung muss schriftlich erfolgen. Ein Rucktritt bis
spatestens 14 Tage vor Veranstaltungsbeginn ist
kostenfrei. Bei einer Abmeldung nach dieser Frist
bis zu drei Werktage vor Veranstaltung werden
50% der Teilnahmegebihren fallig. Bei einer
spateren Abmeldung bzw. bei Nichterscheinen zur
Veranstaltung oder vorzeitigem Beenden der
Teilnahme ist die volle Teilnahmegeblhr zu ent-
richten. MaBgebend ist das Datum des Poststem-
pels. Die ZQM UGh behalt sich vor, eine Veranstal-
tung zu verschieben oder abzusagen aus Griinden,
die sie nicht selbst zu vertreten hat, wie z. B.
Erkrankung des Dozenten oder unzureichende
Teilnehmerzahl. Die Benachrichtigung der ange-
meldeten TeilnehmerInnen (ber eine Absage
erfolgt an die bei der Anmeldung angegebene
Adresse. Weitergehende Anspriiche seitens der
TeilnehmerInnen, insbesondere Schadensersatz-
anspriiche gleich welcher Art, sind ausgeschlos-
sen. Die ZQM UGh behalt sich vor, inhaltliche
Anderungen an der Veranstaltung vorzunehmen.
Sollten Sie am Schulungstag verhindert sein,
haben Sie selbstverstandlich die Mdéglichkeit einer
Ersatzperson die Teilnahme zu ermdglichen.

Weitere Schulungen:

¢ Fortbildung fir Vorstande und Auf-
sichtsrate von VVaG zum Risikoma-
nagement nach MaRisk VA

¢ Risikoanalyse und -bewertung
nach § 64a Vag (MaRisk VA)

¢ Erfahrungsaustausch zu Umsetzung
der MaRisk VA

Alle Workshops und Seminare flihren wir
kostenginstig auch als speziell auf Ihr
Unternehmen zugeschnittene Inhouse-
Schulungen durch.

Fragen zu Sonderthemen oder Kombina-
tionsschulungen?

Zogern Sie nicht und sprechen Sie uns
an. Fir weitere Informationen stehen wir
Ihnen gerne zur Verfligung.

ZQM UGh

Einflihrung eines
Risikomanagement-Systems
nach § 64a VAG (MaRisk VA)

SchwanenstrafBe 57
42551 Velbert

Telefon: 02051 / 98 68 0
Fax: 02051 / 98 68 20
E-Mail: info@zgm.de

ZQM @

Zentrum fiir Qualifizierung und
Management UG (haftungsbeschrankt)



Einfiithrung eines
Risikomanagement-Systems
nach § 64a VAG (MaRisk VA)

Inhalte:

« Was will die MaRisk VA von uns?

« Aufbauorganisation, Ablauforganisation

« Grundlagen und Bearbeitung einer
Risikoanalyse

« Von der Geschaftsstrategie zur
Risikostrategie

» Risikobegrenzung, Risikosteuerung,
Risikotragfahigkeit

» Risikoberichterstattung

e Qualitdtssicherung im RMS

« Interne Kontrollen, Interne Revision

» Funktionsausgliederungen

* Notfallplane

» Information/Dokumentation

Zielgruppe:

MitarbeiterInnen aus Sterbe- und Pensionskas-
sen sowie Versorgungswerken, die ein Risiko-
managementsystem nach § 64a VAG (MaRisk
VA) aufbauen wollen oder mussen.

Ziel:

Ein pragmatischer Ansatz macht es
moglich, dass die Teilnehmerlnnen
nach dem Seminar mit geringem Auf-
wand ein unternehmensspezifisches
prifbares Risikomanagement-System
einfuhren kdnnen.

Sie erhalten Werkzeuge zur prakti-
schen Umsetzung der Seminarinhalte
in Form von Dokumentenvorlagen
und Mustern und kénnen diese an-
wenden.

Nutzen:

Die Forderung der Versicherungsauf-
sicht nach Ausbildung im Risikoma-
nagement ist erfllt.

Sie erhalten Hinweise auf Ihre we-
sentlichen Risiken und kdnnen diese
ermitteln, analysieren und bewerten.
Sie haben einen Leitfaden fir die Ge-
staltung Ihres Risiko-Management-
Systems.

Dauer:

3 Tage

von 09:00 bis 17:00 Uhr
Dozent:

Ralf Nowinski

Termine: ort:

nach Absprache nach Absprache
Teilnahmegebiihr:

1.100,00 € pro Teilnehmerln

zzgl. 19% Mwst.

Einschl. Pausengetrénke, Mittagessen, Seminar-
unterlagen und Teilnahmebescheinigung

Anmeldung/Fax 02051/98 68 20

Termin:

O Herr O Frau

Name: Vorname:

PRIVAT (nur bei Anmeldung als selbstzahlende Privatperson)
StraBe:

PLZ / Ort:

Telefon: Mobil:

E-Mail*:

FIRMA :

Abteilung:

Funktion:

StraBe:

PLZ / Ort:

Telefon: Fax*:

Branche:

Anzahl der MitarbeiterInnen

Anmeldebestatigung an: O Firma O Privat

Rechnung an: O Firma O Privat

Hiermit melde ich mich unter Anerkennung der Anmeldebedingungen
der ZQM UGh an.

Datum: Unterschrift/Stempel

* Mit Angabe Ihrer Fax-Nr. oder E-Mail-Adresse erkléren Sie sich
einverstanden, ggf. Informationsmaterial der ZQM UGh auf diesem
Wege zu erhalten. Sie kénnen der Verwendung Ihrer Daten zu den
genannten Zwecken jederzeit widersprechen.



