Turn - Akademie des Deutschen Turner-Bundes

Abteilung Olympischer Spitzensport

DTB 3¢

DEUTSCHER TURNER-BUND

Deutscher Turner-Bund
DTB Turn-Akademie
Otto-Fleck-Schneise 8
60528 Frankfurt am Main

Hiermit befiirwortet der Landesturnverband auswahlen

die Teilnahme von

geboren am

an der Ausbildung zum/zur Trainer*in A Leistungssport

in der Sportart Sportart auswahlen

Der/die 0.g. Trainer*in ist tatig im

Die nachfolgend aufgefiihrten Voraussetzungen zur Teilnahme an der Ausbildung

wurden gepruft und hiermit durch den Landesturnverband bestatigt.
[] Mindestalter 20 Jahre

[[] Besitz einer gliltigen Trainer B-Lizenz in der jeweiligen Sportart

|:| Eine mindestens einjahrige Trainertatigkeit im Verein nach Erwerb der B-Trainerlizenz

Personliche Anmerkungen zur Person

Datum, Ort Name und Unterschrift Leistungssportreferent/in des LTV
lhre Ansprechpartner der DTB Turn-Akademie:
Referentin Mitarbeiterin

Dr. Kathrin Staufenbiel

Telefon (069)6 78 01 - 115

Mobil (0170) 33 10 885

Fax (069) 6 78 07 - 225

E-Mail:  kathrin.staufenbiel @dtb.de

Kathrin Deuner

Telefon (069) 6 78 01 —250
Fax (069) 6 78 01 —225
E-Mail:  turn-akademie@dtb.de
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