
Antrag auf 

Lizenzverlängerung 

LTV M-V e.V.

Kopernikusstraße 17 a

18057 Rostock

Hiermit stelle ich den Antrag auf Verlängerung meiner Lizenz mit den unten

aufgeführten Daten.

*Fachlizenz- und Nummer

*Name

*Vorname

*Geburtsdatum

*Straße, Nr.

*PLZ, Ort

Tel.-Nr.

*E-Mail

*Name des Sportvereins

Abteilung/Sportgruppe
*Mitgliedschaft im

Landesturnverband M-V
ja /      nein

*LSB-Vereinsnummer

* Pflichtfelder

Die zusammengefasste ethische und rechtliche Grundlageninformation des DTB 

habe ich gelesen und erkenne diese mit meiner Unterschrift an.

Ort, Datum Unterschrift Lizenzinhaber

o ÜL-Lizenz*

o Kopien der Fortbildungsnachweise von mindestens 15 LE's*

(mind. 80 % fachverbandsinterne und  fachspezifische Fortbildungen).

Frau / Herr…………………………………….. ist in unserem Verein als Trainer/in tätig.

Ort/Datum Stempel/Unterschrift Verein

Folgende Anlagen sind beigefügt:

Landesturnverband M-V e.V.

Kopernikusstr. 17 a

18057 Rostock
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