Ausschreibung

Trainer-C Breitensport
Ausbildung 2020 des KDB e.V.

Veranstalter:
Leitung:

Termine:

Inhalte:

Referenten:

Lehrgangsgeblihr:

Teilnehmer:

Lizenzierung:

Information:

Anmeldung:

Teilnehmeranzahl:

Ausbildungsort:

Karate Dachverband Land Brandenburg e. V.

Manja Lenk, Lars Draack, Lehrwarte des KDB
15./16.02.2020 14./15.03.2020 28./29.03.2020
Prifung am 26.04.2020

Es besteht Teilnahmepflicht an allen Unterrichten!

Karatespezifische Inhalte gemafd Ausbildungskonzept.
Der allgemeine Teil der Ausbildung ist Uber den jeweiligen
Kreis-, Stadt- oder Landessportbund abzudecken.

Referenten aus dem Kreis des KDB e.V. und anderen Landes-
verbanden; werden von den Lehrwarten eingesetzt

100,00 EURO

zahlbar bis zum 02.02.2020 auf das Konto des KDB e.V.
IBAN: DE96 1203 0000 1020 2979 49

BIC: BYLADEM1001

bei der Deutschen Kreditbank

Stichwort: Trainer-C-Breitensport 2020

Mitglied in einem DKV-Verein, gultige Jahressichtmarke
Mindestgraduierung: 4. Kyu, Vollendung des 16. Lebensjahres

Die Lizenzierung erfolgt unter folgenden Bedingungen:
Nachweis des 3. Kyu-Grades

Nachweis eines Erste-Hilfe-Lehrganges (jiinger als zwei Jahre)
vollstdndig bestandene Lizenzprifung

Teilnahme an allen Ausbildungsunterrichten

Vollendung des 16. Lebensjahres

Erweitertes Fihrungszeugnis ohne Eintragungen

Lehrwartin des KDB e. V. Manja Lenk
manja.lenk@kdb-brandenburg.de

unbedingt erforderlich bis zum 25.01.2020
mit beiliegendem Anmeldebogen an:
manja.lenk@kdb-brandenburg.de

mindestens 10 und héchstens 25 Teilnehmer in der
Reihenfolge der Anmeldungen

Die Orte der Ausbildungswochenenden werden den
angemeldeten Teilnehmern gesondert bekannt gegeben.



Anmeldung zur Trainer-C Breitensportausbildung
2020 des KDB e.V.

Name:

Vorname:

Geb.-Datum:

Anschrift:

Tel.-Nr:

Fax Nr:

Mail:

Verein:

Graduierung: Beruf:

Hiermit melde ich mich verbindlich zum oben genannten Lehrgang an.

Die Lehrgangsgebtihr in Hohe von 100,00 EURO Uberweise ich bis zum 08.02.2020 auf das
Konto des KDB. Ich bin damit einverstanden, dass meine oben angegebenen Kontaktdaten
den anderen Lehrgangsteilnehmern zur Kenntnis gegeben werden.

Mit der Aufnahme meiner Daten in eine Teilnehmerliste, die ausschlieBlich an die
Lehrgangsteilnehmer versandt wird, bin ich einverstanden. (ggf. streichen)

Ort, Datum Unterschrift

Bestatigung des Vereins:

(Stempel, Unterschrift)

Anmeldung an: manja.lenk@kdb-brandenburg.de



