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Deutscher 
Squash 
Verband  e.V. 
 
Geschäftsstelle: 
Amselweg 10 
46395 Bocholt 
 
 
Email: office@dsqv.de 
http://www.dsqv.de 
 
Bankverbindung: 
Volksbank Bocholt 
IBAN: DE25 4286 0003 0248 
 6294 00 
BIC: GENODEM1BOH 
 
Sitz des Verbandes: 
48653 Coesfeld 
Registernummer VR 2787 
beim Amtsgericht Coesfeld 
 
Mitglied im Deutschen 
Olympischen Sportbund, 
World Squash Federation, 
European Squash Federation 

 
 

 

Deutscher Squash Verband e.V. 

AUSSCHREIBUNG TRAINER/IN-A/ TRAINER/IN-B- 
Leistungssport 

 
Fortbildung zur Lizenzverlängerung  

 

DATUM:  28. Mai 2026       18.00-20.00 Uhr  

VERANSTALTER: Deutscher Squash Verband e.V., Amselweg 10, 46395 Bocholt 
Tel: 02871-2351017, eMail: office@dsqv.de, Homepage: www.dsqv.de 

LEHRGANGSORT: Kurs wird nur als Online Schulung angeboten!  
Die Einwahldaten werden euch nach Anmeldung vor der Schulung  
per Mail gesendet! 

INHALTE: "Prävention sexueller Gewalt und pädagogischer Umgang mit Kindern 
und Jugendlichen im Sport" 

LEHRGANGS- 
GEBÜHR: 
 
 
 
 
 
 

50,00 € inkl.  
Sie wird mit der Anmeldung fällig und ist per Überweisung 
bis zum Meldeschluss zu entrichten. 
Bankverbindung: Deutscher Squash Verband e.V.  
Volksbank Bocholt  
IBAN: DE25428600030248629400   
GENODEM1BOH 
 

ABSAGEN: vor dem Meldeschluss – Erstattung der Lehrgangsgebühr zu 100% 
nach dem Meldeschluss – Erstattung der Lehrgangsgebühr zu 75% 
10 Tage vor Lehrgangsbeginn – Erstattung der Lehrgangsgebühr zu 40% 
Fehlen ohne Rückmeldung - KEINE Erstattung der Lehrgangsgebühr 
 

REFERENTIN: Christin Rödel, Sportjugend Dresden 
 

MELDESCHLUSS: 22.05.2026 
 

mailto:office@dsqv.de
http://www.dsqv.de/
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ZULASSUNGS-
VORAUSSETZUNG
: 
 
 

 

Besitz einer gültigen Trainer/In- A- oder Trainer/in B- Lizenz 
 
Siehe hierzu die Rahmenrichtlinien der Trainer Aus- Fortbildung 
 2023 des DSQV 
 
Der Lehrgang findet im Rahmen einer Trainer-B-Ausbildung statt 
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AUSSCHREIBUNG TRAINER/IN-A/ TRAINER/IN-B-
Fortbildung 

Leistungssport 

 Hiermit melde ich mich verbindlich zur Trainer/in-A- / Trainer/in - B- 
Fortbildung (Leistungssport) an. Die Ausschreibung habe ich zur Kenntnis 
genommen. Eine Absage von der Trainerfortbildung kann nur schriftlich 
erfolgen und zwar zu folgenden Konditionen: 

vor dem Meldeschluss – Erstattung der Lehrgangsgebühr zu 100% 
nach dem Meldeschluss – Erstattung der Lehrgangsgebühr zu 75% 
10 Tage vor Lehrgangsbeginn – Erstattung der Lehrgangsgebühr zu 
40% 
Fehlen ohne Rückmeldung - KEINE Erstattung der Lehrgangsgebühr 
 

Besonderheiten, die wir bei der Organisation beachten müssen, bitte auf 
dieser Anmeldung notieren! 

 

NAME: ....................................................................................  

VORNAME: ....................................................................................  

STRASSE: ....................................................................................  

PLZ/ORT: ....................................................................................  

TELEFONNUMMER: ....................................................................................  

E-MAIL: ....................................................................................  

ORT/DATUM: ....................................................................................  

BESONDERE 
HINWEISE: 

.................................................................................... 
 
................................................................................... 

 

UNTERSCHRIFT: ....................................................................................  

 


