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Neuro-Enhancement 

(Gehirn-)Doping am Arbeitsplatz (Neuro-Enhancement) 

Leistungs-, Zeit- und Konkurrenzdruck lassen immer mehr Beschäftigte zu pharma-
zeutischen Mitteln greifen, um ihre geistige Leistungsfähigkeit oder Stimmung zu 
verbessern. 

Wie verbreitet ist Doping im Arbeitsleben? Wie problematisch ist es und welche Fol-
gen kann es haben? Wie kann im Rahmen des Betrieblichen Gesundheitsmanage-
ment gehandelt werden? Welche Aufgaben haben betriebliche Interessenvertretun-
gen? 
In diesem Seminar schauen wir uns Ursachen und Einflussfaktoren an und entwi-
ckeln Präventionsmöglichkeiten für den Betrieb. 

Seminarinhalte:  

• Hintergründe: Zahlen, Fakten, Definitionen 

• Ursachen und Auslöser 

• Der Einsatz von legalen und illegalen Substanzen  

• Betriebliche Einflussfaktoren und Präventionsmöglichkeiten 

• Handlungsmöglichkeiten der betrieblichen Interessenvertretung 
 

Referentinnen: 
Gabi Reineke 
Meera Drude  
 

 

Teilnahmebedingungen: 

Die Anmeldung und Rechnungsstellung erfolgt über Reineke-Beratung. 

Die Teilnahme an den Seminaren erfolgt nach § 37.6 BetrVG bzw. § 179.4 SGB IX und erfordert 

einen entsprechenden Beschluss des Betriebsratsgremiums oder der SBV. 

Mit meiner Anmeldung erkenne ich die Teilnahmebedingungen (s. Rückseite) an. 

 

Kosten (incl. MwSt): 

Seminarkosten   689,00 € (819,91 €) 

+ Hotel- und Tagungspauschale   378,15 € (450,00 €) 

 

 

  

 

Termin: 21.05. – 24.05.2024  

Beginn:  18 Uhr mit dem Abendessen (Anreise ab 16 Uhr möglich)  

Ort:        Kress-Hotel, Sprudelallee 26, Bad Soden-Salmünster  
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Geschäftsbedingungen und Teilnahmebedingungen 

1. Anmeldung 
Die Teilnahme setzt die ordnungsgemäße Unterzeichnung des verbindlichen Anmeldeformulars voraus. 
Mit Ihrer Unterschrift erkennen Sie die Teilnahmebedingungen an. 
Nach Eingang Ihrer schriftlichen Anmeldung per Post oder E-Mail erhalten Sie eine kurze Eingangsbestä-
tigung. Sobald die Durchführung des Seminars mit einer ausreichenden Anzahl von Teilnehmenden si-
chergestellt ist, senden wir Ihnen ca. 4 Wochen vor Seminarbeginn eine Anmeldebestätigung mit einer 
Anreisebeschreibung und der Teilnehmerrechnung zu. 

2. Seminargebühren 

Für die Teilnahme an unseren Seminaren werden Gebühren erhoben. Die Höhe der Seminargebühren 
und der Kosten für Tagungspauschalen und Übernachtung können Sie der Seminarausschreibung ent-
nehmen. Alle genannten Beträge verstehen sich zuzüglich der gesetzlichen Umsatzsteuer. 
Wir stellen die Kosten für Übernachtung und Tagungspauschale entsprechend der von Ihnen angegebe-
nen Rechnungsanschrift in Rechnung und leiten den Betrag an das Tagungshotel weiter. 

Die Seminargebühr und die Hotelkosten sind spätestens bis 14 Tage nach Seminarende auf unser Konto 
zu überweisen. 
3. Seminargebühren bei Rücktritt 
Wollen Sie Ihre Anmeldung stornieren, bitten wir Sie, uns umgehend eine schriftliche Benachrichtigung 
per E-Mail zukommen zu lassen. Sie können sich bis zum Anmeldeschluss abmelden, ohne dass Kosten 
für Sie entstehen. Erfolgt eine Abmeldung nach Anmeldeschluss, berechnen wir eine Ausfallgebühr von 
50 % der Seminargebühr. Es besteht die Möglichkeit, ohne zusätzliche Gebühren eine/n Ersatzteilneh-

mer/in zu benennen. Bei Nichtteilnahme ohne Abmeldung stellen wir grundsätzlich die gesamte Semi-
nargebühr in Rechnung. Wir behalten uns vor, durch die Absage nach Anmeldeschluss entstehende Aus-
fallgebühren des Hotels in Rechnung zu stellen. 

4. Durchführung / Verschiebung /Absage 
Die Durchführung eines Seminars ist an eine Mindestteilnehmerzahl gebunden. Bei zu geringer Anmel-
dezahl behalten wir uns vor, das Seminar abzusagen. 
Wir behalten uns vor, aus wichtigen Gründen, wie z. B. der Erkrankung der Referierenden, jederzeit ein 

Seminar abzusagen. Bereits gezahlte Seminargebühren werden in diesen Fällen erstattet. Weiterge-
hende Haftungs- und Schadenersatzansprüche sind für diesen Fall ausgeschlossen. 
5. Nebenabreden 
Diese allgemeinen Geschäftsbedingungen sind Bestandteil aller Verträge für Seminarveranstaltungen. 
Nebenabreden bedürfen grundsätzlich der Schriftform. 
6. Gerichtstand 

Gerichtstand ist Saarlouis. 
 
Hinweise zum Datenschutz 
Die Seminarorganisation wird EDV-gestützt abgewickelt. Die Teilnehmendendaten werden zum internen 
Gebrauch gespeichert. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nicht. 
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Name, Vorname: ………………………………………………………. 

Privatanschrift (Straße, PLZ, Ort): ……………..…………………………………………  

Festnetz ………………………………….. Mobil   ………………………………….. 

E-Mail       ………………………………………  

Beschäftigt bei Firma ………………………………………………………. 

Anschrift der Firma  …………. …………………………………………. 

Rechnungsanschrift (ggf. Bestellnummer)  
falls nicht identisch mit Firmenanschrift: …………………………………………………………………. 

  

………………………………………………………………….. 
Funktion im Betrieb:  BR-Vorsitz stellv. BR-Vorsitz (freigestelltes) BR-Mitglied   

 PR-Vorsitz stellv. PR-Vorsitz (freigestelltes) PR-Mitglied  

 Vertrauensperson der Menschen mit Behinderung  deren Stellvertreter*in 

 

Nimmt an folgendem Seminar teil: 
 
Thema:  Neuro-Enhancement 

 (Gehirn-)Doping am Arbeitsplatz  

 Zeit: 21. - 24. 05.2024 

Ort: Kress-Hotel, Bad Soden-Salmünster  

 

Veranstalter des Seminars ist Gabi Reineke Beratung - Coaching - Supervision 
 

Liegt ein spezieller Zimmerwunsch vor? 

ohne Übernachtung            Vorabendanreise            Sonstiges: 

Nahrungsmittelunverträglichkeiten  

Wir bemühen uns um entsprechende Berücksichtigung 
 

 
Bescheinigung*  

des Betriebs-/Personalrats/ der Vertrauenspersonen der schwerbehinderten Menschen 

Der/Die oben Genannte nimmt aufgrund eines Beschlusses des Betriebs-/Personalrats, der SBV 

vom …………… nach § 37,6 BetrVG / 179.4 SGB IX an dem Seminar teil. (nichtzutreffendes bitte streichen) 

Der Beschluss wurde dem Arbeitgeber am    ………………………………. schriftlich mitgeteilt. 

 

……………………. ,den …………………….                             ……….………………………………….   
              Ort                                                  Datum                                            Unterschrift des Betriebs-/Personalrats/der SBV 

*Diese Bescheinigung bitte in jedem Fall vollständig ausfüllen (lassen) und unverzüglich per Post an Reineke Beratung-Coaching-

Supervision, Postfach 1031, 66774 Rehlingen-Siersburg oder per Email an gabireineke@outlook.de weiterleiten. Ohne diese Beschei-

nigung ist eine ordnungsgemäße Abrechnung des Seminars nicht möglich. 

Anmeldung 
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