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Anmeldung zum BSV-Lehrgang 

Angaben zum Übungsleiter 

Name:   Geburtsdatum:   

Adresse:   

E-Mail:   

Telefon:   Mobil:   

Angaben zum Verein 

Verein:   BLSV-Nr.:   

Regionalverband/ Skigau:  

 
Der Verein bestätigt mit Unterschrift und Vereinsstempel die Mitgliedschaft und die Tätigkeit 
des Antragsstellers als Übungsleiter im Verein, sowie dessen Meldung beim Bayerischen Lan-
des-Sportverband e.V.  
 
    

Datum, Ort Unterschrift, Vereinsstempel 

Angaben zum Lehrgang 

Lehrgang:   Lehrgangs-Nr.:   

Datum:   Ort:   

Vom BSV soll besorgt werden: Liftkarte Hotel 

Ich willige ein, dass der Bayerische Skiverband e.V. als verantwortliche Stelle die Angaben zum Übungs-
leiter, Verein und Lehrgang zum Zwecke der Lehrgangsorganisation, des Lizenzmanagements, der Mit-
gliederverwaltung sowie der Kommunikation verarbeitet und nutzt sowie zum Zwecke des DSV-Card- 
und DOSB-Lizenz-Managements an den DSV-Card- & Lizenzservice übermittelt. Bei Beendigung der 
Übungsleitertätigkeit werden die personenbezogenen Daten gelöscht, soweit sie nicht entsprechend der 
steuerrechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden müssen. 
 

Ich habe die Datenschutzerklärung zur Kenntnis genommen. Auf das Recht, jederzeit für die 
Zukunft die Einwilligung widerrufen zu können, bin ich hingewiesen worden. 

 
Die Anmeldung wird verbindlich, sobald sie fristgerecht, vollständig und unterschrieben beim 
Bayerischen Skiverband eingegangen ist. Auf die Anmelde- und Teilnahmebedingungen wird 
ausdrücklich hingewiesen!  

    

Datum, Ort Unterschrift des Übungsleiters 
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Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschrift durch den Bayerischen 
Skiverband 
 

Hiermit ermächtige ich den Bayerischen Skiverband widerruflich, die von mir zu entrichtende 
Lehrgangsgebühr bei Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos durch Lastschrift einzuziehen. 

Kontoinhaber:  

Kreditinstitut, Ort:   

IBAN:   

BIC:   

 

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 
 
 
    

Datum, Ort Unterschrift des Kontoinhabers 
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