Antrag/ Anmeldung
Aus-und Fortbildung

Zu senden an:

Referentin fur Aus und Forthildung
Ingrid RoBmuller
Reithstral3e 88

26629 GroRefehn

Bitte Lehrgangs Nr. eintragen

Ausbildungsmalnahme falls vorhanden Ersatz fir

Waffensachkunde-Ausbildung mit .

anerkannter Prufung des NWDSB I:I Walfensachkunde-Bescheinigung I:I
Schiel3sportleiter-Ausbildung (*1) I:I Schiesportleiter-Lizenz (*3) I:I
Weiterbildung fir SchieBsportleiter (*2) I:I Jugend-Basis-Lizenz I:I
Jugend-Basis-Lizenz (*1) I:I

Zutreffendes bitte ankreuzen

Hier bitte die Lizenz-Nr. eintragen

(*2) (*3) Bitte die wichtigen Hinweise beachten !

Antragsteller

Name | | Vorname | |
Geb..Datum | | Geb.-Ort | |
PLZ, Wohnort | | Stralke | |
Tel.-Nr. | | Mailadresse

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller
Bestatigung Verein
Vereins-Nr. | OSB — Mitglieds-Nr.

Vereinsname |

Hiermit wird bestatigt, daf3 der Antragsteller Mitglied in unserem Verein ist.

Ort, Datum Unterschrift Vorsitzende/r

Wichtige Hinweise (Bitte beachten !!! ):

(*1) Beider Anmeldung sind folgende Unterlagen beizufiigen: Eine Bescheinigung der Erste Hilfe (9 LE, nicht
alter als 2 Jahre ), eine Waffensachkunde-Bescheinigung (anerkannter Priifung eines Landesverband) sowie zwei Paf3bilder
(Passbilder sind bei der Jugend-Basis-Lizenz nicht erforderlich).

(*2) Beider Anmeldung zur Weiterbildung fur SchieRsportleiter ist die Schielsportleiter-Lizenz der Anmeldung im Original beizufiigen.

(*3) Bei Ersatz der SchieRsportleiter-Lizenz sind dem Antrag ein (1) Passbild beizulegen.

Mit der Anmeldung bzw. Antragstellung besteht die Verpflichtung zur Zahlung der jeweiligen Gebiihren. Auch bei Nichtteilnahme
wird die jeweilige Gebihr in voller Hohe fallig. Die Gebuhren sind der jeweiligen Ausschreibung zu entnehmen.

Konto Nr. Sparkasse Emden IBAN: DE79 2845 0000 0021 0034 62 BIC: BRLADE21EMD

Es werden nur Antrage bearbeitet, die vollstandig ausgefiillt sind.
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