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DSLV Formular | Antrag auf Anerkennung der Ausbildung zum Natursportlehrer 

 Ski    Snowboard    Nordic   Telemark 

 

Hiermit beantrage ich 

 

_____________________________________________________ geboren am _______________________ 

Name Vorname                                                              Geb.Datum     

________________________________________________________________________________________ 

Anschrift                                                   

_____________________________________________________ Tel. ______________________________ 

e-mail                 für Rückfragen 

 

die Anerkennung auf Grund meiner abgeschlossenen Ausbildung zum 

 

________________________________________________________________________________________ 

Qualifikation 

 

beim/zum   VDWS   DIMB   Natur & Wander Guide 

 

am ____________________________________ in: _____________________________________________ 

           Datum                                              Ort 

 

(Bitte entsprechende Nachweise dem Antrag beifügen. 

 

 Die Weiterbildung „Nachhaltigen Natursport vermitteln“ habe ich absolviert und das Zertifikat 

liegt bei 

 

 

Ich stelle hiermit den Antrag auf Prüfung der Anerkennung. 

 

_____________________________________  ________________________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift Antragssteller 

 

wird vom DSLV Ausbildungszentrum ausgefüllt 

 

 

 

 

 

 

 
Am ________________________ wurde vom DSLV folgender Erlass genehmigt/eingetragen: 

 

Level 1:   Weiterbildung NNV 
Level 1:   Ausbildung 1 Level 1 

Stempel, Unterschrift 
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