Grundpriifung - Schiedsrichter

KFV / Spielbezirk / HVB Verantwortlicher:
Ort H §‘ ’ B SR-Lehrwart:
Datum:
L:‘c: Verein Name Vorname I.')Ga et:n-1 Anschrift Unterschrift A:g a:;:::nl B:tif::fnz

Die Daten werden ausschlieBlich zum Nachweis der Ausbildung und zur Ausstellung der Ausweise verwendet.

Ich bestiitige, dass die Z/S-Grundausbildung nach den Vorgaben Nur vom Priifer ausfillen:
und Richtlinien des DHB bzw. des HVB durchgefiihrt wurden. Die Prifung wurde nach den Richtlinien und Vorgaben des Verbandes
abgenommen:

Datum, Unterschrift Lehrgangsverantwortlicher Datum, Unterschrift des Priifers, Name

: Die Ausstellung eines Ausweises zum Nachweis der Lizenz kann erst ausgestellt werden, wenn ein Passbild der Geschiftsstelle des HVB vorliegt! 2Nur vom Prifer auszufiillen!
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