Vereine leben Vielfalt!
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Bewerbungsbogen Ubungsleiterin/Ubungsleiter — C sportartiibergreifender
Breitensport der Gerhard-Schlegel-Sportschule des Landessportbundes Berlin e.V.

Bitte beachte, dass die Ausbildung im Zeitraum vom 20.06.2019 bis 26.07.2019 von Montag bis Freitag
(Montag bis Donnerstag jeweils von 10 bis 14 Uhr, Freitag von 09.30 Uhr bis 13.30 Uhr) stattfindet. Bitte fiille

den nachfolgenden Bewerbungsbogen nur aus, wenn Du in diesem Zeitraum Zeit hast.

Ende der Bewerbungsfrist: 26.04.2019

Bitte schicke den vollstindig ausgefiillten Bewerbungsbogen an:

Landessportbund Berline. V.
Abt. Sportentwicklung, S. Hampe
Priesterweg 6

10829 Berlin

Personliches

Name

Strafse

Geburtsdatum

E-Mail

Geschlecht

T-Shirt Grofe

Seit wann bist Du in Deutschland?

Vorname

-
P

LANDES
SPORTBUND
BERLIN

PLZ, Ort

Geburtsland

Telefon

weiblich O mannlich
XS O S O M
L O XL O XXL

Welchen Aufenthaltsstatus hast Du derzeit?

In welcher Art von Unterkunft wohnst Du (z.B. eigene Wohnung, Fliichtlingsunterkunft)?
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Fortsetzung Personliches

Gehst Du noch zur Schule? O Ja
Hast Du einen Schul-, Berufs- oder O Ja
Studienabschluss?

Wenn ja, welchen?
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O Nein

O Nein

®
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Wenn nein, wie lange konntest Du zur Schule gehen?

Welche Sprachen sprichst Du?

Welches Sprachniveau fiir die Sprache Deutsch hast Du (A1 - C2)?

Besuchst Du derzeit / in nachster Zeit einen O Ja
Integrationskurs?

Wenn ja, wann findet dieser statt?

O Nein

Sportlicher Hintergrund/Trainererfahrungen

Welche Sportart(en) iibst Du aus? Seit wann iibst Du diese aus?
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Fortsetzung Sportlicher Hintergrund/Trainererfahrungen

Bist Du Mitglied in einem Sportverein? O Ja O  Nein

Wenn ja, in welchem?
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Ansprechperson des Vereins (Name, Telefonnummer, E-Mail-Adresse)

Welche Trainererfahrungen hast Du? In welchen Sportarten hast Du diese?

Warum mochtest Du die Trainerausbildung machen?

Hiermit bestatige ich die Korrektheit der Angaben und die Verfiigbarkeit im Ausbildungszeitraum.

Datum: Unterschrift:

Bei Fragen wende Dich bitte an:

Sabrina Hampe  (E-Mail: shampe@Isb-berlin.de, Tel.: 030 55 52 53 56) oder
Mohammed El Ouahhabi (E-Mail: melouahhabi@lsb-berlin.de, Tel.: 030 374 67 985)
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