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Anmeldeformular für die A-Lizenz-Ausbildung 2021/22 
 

Name       Vorname       

Strasse       PLZ/Wohnort       

Telefon Privat       Telefon Arbeit       

Mobiltelefon       E-Mail        

Geburtsdatum       Heimatort       

Muttersprache       Nationalität       

Beruf       Sportstudium  Ja  Nein 

Ausbildung: 

 Berufsabschluss als       im Jahr       

 Maturität       im Jahr       

 Fachhochschule Studienrichtung       im Jahr       

 Universität/ETH Studienrichtung       im Jahr       

 Weitere:       

Berufstrainerausbildung: 

 Ich habe die Berufsprüfung im Jahr       bestanden 

 Ich habe die Berufstrainerausbildung im Jahr       besucht, die Berufsprüfung jedoch noch 

nicht abgelegt / nicht bestanden 

 Ich habe das Assessment zum Berufstrainerlehrgang bereits absolviert  

 Ich melde mich hiermit für ein Assessment zum Berufstrainerlehrgang an 

 Ich werde den Berufstrainerlehrgang nicht besuchen 

 Ich werde Kurse der Trainerbildung Schweiz ausserhalb des Berufstrainerlehrgangs besuchen 

Meine Motivation für die Ausbildung / Erlangung der SHV A-Lizenz: 
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Erfahrungen als Trainer (bitte chronologisch aufführen und durch J+S Coach oder Vereinspräsidenten bestätigen 

lassen) 

Saison Verein / Verband Team Liga 

                        

                        

                        

                        

                        

                        

                        

                        

                        

                        

Ich bestätige die Richtigkeit der oben aufgeführten Angaben: 

Datum  Unterschrift Vereins- / VerbandsvertreterIn: 

      Funktion:       

 

 

 

Erfahrungen als Spieler (bitte chronologisch aufführen) 

Saison Verein / Verband Team Liga Spielposition(en) 
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Weitere Erfahrungen im Handball / im Sport 

Zeitraum Funktion Verein / Verband 

                  

                  

                  

                  

                  

                  

                  

                  

                  

                  

 

 

Der Anmeldung beizulegen sind: 

 

• Kopie eines Personalausweises 

• Kopie des Eidgenössischen Fähigkeitszeugnisses, Maturitätszeugnisses oder Fachmittel-

schulabschlusses (FMS) 

• Aktueller Strafregisterauszug im Original 

 

 

Versicherung ist Sache der Teilnehmenden. Der Veranstalter lehnt jegliche Haftung ab.  

 

 

Ich melde mich hiermit für die A-Lizenz-Ausbildung 2021/22 an und verpflichte mich bei Zulas-

sung daran teilzunehmen. Mit der Zulassung sind die gesamten Kurskosten gemäss Ausschrei-

bung geschuldet. 

 

 

 

         

Ort, Datum  Unterschrift BewerberIn 

 

 

 

Die vollständige Anmeldung ist bis zum 31. Mai 2021 einzureichen an: 

Schw. Handball-Verband 

z.H. Christian Müller 

Tannwaldstrasse 2 

4600 Olten 


