
Thüringer Behinderten- und Rehabilitations-Sportverband e.V. 
August-Röbling-Straße 11, 99091 Erfurt 
Tel.: 0361-3453800   
E-Mail: info@tbrsv.de 

 Fax: 0361-3453802           

Internet: www.tbrsv.de 

 Empfänger/Kostenübernehmer:  

___________________________________

___________________________________

___________________________________ 

___________________________________ 

___________________________________ 

Formblatt G 2 

Antrag zur Übernahme der Lehrgangsgebühr für 

Übungsleiteraus- und -fortbildungslehrgänge 

beim Thüringer Behinderten- und Rehabilitations-Sportverband e.V. 

durch einen Dritten 

Hiermit beantrage ich, _____________________________________________, 
(Vor- und Nachname Lehrgangsteilnehmer/in) 

vom Verein/der Einrichtung _________________________________________ 

die Übernahme der Lehrgangsgebühr für den Übungsleiterlehrgang: 

Lehrgangsnummer:   ___________________ 

Lehrgangsdatum (vom – bis): ___________________ 

Lehrgangsort/e:  ___________________ 

Angaben zu der Lehrgangsgebühr 

Rechnungsnummer:  ___________________ 

Lehrgangsgebühr: ___________________€ 
(siehe Rechnung - Anlage) 

Zahlungsziel: ___________________ 
(siehe Rechnung - Anlage) 

_______________________________ _______________________________ 

Unterschrift Lehrgangsteilnehmer/in  Datum, Ort  

Dieser Antrag kann mit der Lehrgangsrechnung beim Kostenübernehmer (Verein/Einrichtung) eingereicht werden.
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