
ANMELDEFORMULAR 2021  
FÜR LEHRGÄNGE DES BVS BAYERN

Bitte ausgefüllt zurück an:

BVS Bayern

Abteilung Bildung / Lehre

Georg-Brauchle-Ring 93

80992 München

PERSÖNLICHE DATEN		

Name: Vorname:

Geburtsdatum: Straße:

PLZ: Ort:

Telefon (privat): Handy:

E-Mail (privat):

Verein: Vereinsnummer:

ABWEICHENDE RECHNUNGSADRESSE (FALLS GEWÜNSCHT)

Firma:

Name: Vorname:

Straße:

PLZ: Ort:

ICH MELDE MICH ZU DEN FOLGENDEN LEHRGÄNGEN VERBINDLICH AN:

Lehrgangsnummer Lehrgangsbezeichnung Termin Ort

1.

2.

3.

VORQUALIFIKATIONEN (NUR BEI ANMELDUNGEN ZU SONDERLEHRGÄNGEN AUSZUFÜLLEN, NACHWEISE IN KOPIE BITTE BEIFÜGEN)

1.

2.

3.

Es finden nur vollständig ausgefüllte Anmeldungen Berücksichtigung. Bitte unbedingt die beiden folgenden Seiten 
des Anmeldeformulars beachten! 



ANMELDEFORMULAR 2021  
FÜR LEHRGÄNGE DES BVS BAYERN

ERKLÄRUNGEN 

Ich bestätige hiermit, dass ich den Ehrenkodex für alle ehren- und hauptamtlich Tätigen in Sportvereinen und -verbänden 
des Deutschen Behindertensportverbands e.V. (siehe nachfolgende Seite) gelesen habe und danach handeln werde.

Ort: Datum: Unterschrift Teilnehmer*in:

Ich habe die Richtlinien zur Aus- und Fortbildung des BVS Bayern (siehe Seite 10 im Lehrgangsplan 2021) zustimmend zur 
Kenntnis genommen.

Ort: Datum: Unterschrift Teilnehmer*in:

Ich bin Rollstuhlfahrer*in	      Ja             Nein 

EINWILLIGUNGEN

Ich bin mit der Veröffentlichung meiner Angaben (Nennung auf der Teilnahmeliste  zur evtl. Bildung von Fahrgemeinschaf-
ten) gegenüber anderen Teilnehmer*innen des von mir gewählten Lehrgangs einverstanden.

Ort: Datum: Unterschrift Teilnehmer*in:

Ich willige hiermit ein, dass der BVS Bayern während des Lehrgangs Fotos und Videos zu Lehrzwecken aufnimmt und auf der 
eigenen Homepage veröffentlicht. Abbildungen von Einzelpersonen sind davon ausgeschlossen, da diese eine gesonderte 
Einwilligung erfordern. Ich kann der Einwilligung zur Veröffentlichung von Fotos und Videos jederzeit widersprechen.

Ort: Datum: Unterschrift Teilnehmer*in:

Hiermit willige ich ein, dass die von mir übermittelten Daten wie Name, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, Emailadresse, 
Telefon- und Handynummer durch den BVS Bayern zum Zweck der Organisation und Abrechnung des Lehrgangs gespei-
chert werden dürfen. Meine Daten werden unter Beachtung der DSGVO ausschließlich an Personen weitergegeben, die mit 
der Organisation des Lehrgangs beauftragt sind und die Datenschutzverpflichtung des BVS Bayern unterschrieben haben. 
Nach Beendigung des Lehrgangs werden die personenbezogenen Daten gelöscht, soweit diese nicht entsprechend der steu-
errechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden müssen. Ich habe das Recht, Auskunft über die auf meine Person bezogenen 
gespeicherten Daten zu erhalten und diese, im Falle von fehlerhaften Angaben, korrigieren zu lassen. Die datenschutzrecht-
liche Einwilligung kann ich jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen. Für den Fall des Widerrufs kann ich zudem die 
Löschung der betreffenden Daten verlangen.

Ort: Datum: Unterschrift Teilnehmer*in:



 

Beschlossen vom Hauptvorstand 
des Deutschen Behindertensportverbandes e.V. am 01. September 2012, London 

 
 

 
 
EHRENKODEX  
für alle ehren‐ und hauptamtlich Tätigen in Sportvereinen und ‐verbänden  
des Deutschen Behindertensportverbandes e.V. 
 
„Hiermit verspreche ich:_________________________________________ (Name) 
 

                                 _________________________________________ (Verband/Verein) 
 
 Ich habe eine besondere Vertrauens‐ und Autoritätsstellung und übernehme in vielfacher 

Weise Verantwortung für das Wohl gegenüber der mir anvertrauten Kinder, Jugendlichen 
und  Erwachsenen  mit  und  ohne  Behinderung.  Diese  Position  werde  ich  nicht 
missbrauchen. 

 Ich  werde  dafür  Sorge  tragen,  dass  die  Regeln  der  jeweiligen  Sportart  eingehalten 
werden. Insbesondere übernehme ich eine positive und aktive Vorbildfunktion im Kampf 
gegen  Doping  und  Medikamentenmissbrauch  sowie  gegen  jegliche  Art  von 
Leistungsmanipulation. 

 Ich  nehme  die  individuellen  Grenzempfindungen  von  Kindern,  Jugendlichen  und 
Erwachsenen  mit  und  ohne  Behinderung  ernst.  Ich  respektiere  die  Intimsphäre  und 
individuelle  Persönlichkeit,  unabhängig  ihrer  sozialen,  ethnischen  und  kulturellen 
Herkunft,  Weltanschauung,  Religion,  politischen  Überzeugung,  sexuellen  Orientierung, 
ihres Alters oder Geschlechts. 

 Ich  will  die  mir  anvertrauten  Kinder,  Jugendlichen  und  Erwachsenen  mit  und  ohne 
Behinderung vor Schaden und Gefahren schützen und werde keine Form der Gewalt, sei 
sie  physischer,  psychischer  oder  sexueller  Art,  ausüben.  Der  Schutz  der  Kinder, 
Jugendlichen und Erwachsenen steht bei mir an erster Stelle.  

 Ich achte darauf, dass auch untereinander diese Grenzen und die Würde jedes einzelnen 
respektiert  werden.  Abwertendes  sexistisches,  rassistisches,  diskriminierendes  und 
gewalttätiges  verbales  und  nonverbales  Verhalten  toleriere  ich  nicht  und  beziehe  aktiv 
dagegen Stellung. 

 Ich  verpflichte  mich  einzugreifen,  wenn  in  meinem  Umfeld  gegen  diesen  Ehrenkodex 
verstoßen  wird.  Ich  weiß,  dass  es  noch  keine  Vorverurteilung  eines  Tatverdächtigen 
darstellt, wenn man Konflikts‐ oder Verdachtsmomente ernst nimmt, die Leitungsebene 
des Sportvereins informiert und professionelle, fachliche Unterstützung hinzuzieht.  

 Mir  ist  bewusst,  dass  jede  sexuelle  Handlung  mit  Schutzbefohlenen  eine  strafbare 
Handlung  ist, mit  entsprechenden  verbandsrechtlichen  und eventuellen disziplinar‐  und 
strafrechtlichen Folgen.“ 

 
Durch meine Unterschrift verpflichte ich mich zur Einhaltung dieses Ehrenkodexes. 
 
 
________________________________                   ___________________________________ 
Ort, Datum                     Unterschrift 


