
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

   m w 
Vorname Nachname Geburtsdatum  Geschlecht 

   

åǝǉħǜŒ͍γ­ǉ͒ Postleitzahl  Ort 
  

E-Mail Telefon 
 

 

DFB-Basis-Coach     

Bezeichnung Nummer  Datum bŒłǫųǉ 
 

 
 

`ǫǉγŋŸŒγĢǦƎħǑǑǦƙŬγǑŸƙŋγƈŒγƙħńųγŬŒǾĶųƎǝŒƖγ¢ŒųǉŬħƙŬγŋŸǽŒǉǑŒγ­ħńųǾŒŸǑŒγȎǦγŒǉłǉŸƙŬŒƙ͒γBǦγŪŸƙŋŒǑǝγħǦŪγŋŒƙγ
nachfolgenden Seiten eine Checkliste und Vordrucke, die erforderlich sind. Achte bitte darauf, dass Du diese 
ŬŬŪ͒γǽƢƙγBŒŸƙŒƖγđŒǉŒŸƙǑǽƢǉǑǝħƙŋγǦƙǝŒǉȎŒŸńųƙŒƙγǦƙŋγǑǝŒƖǅŒƎƙγƎĶǑǑǝ͒ 
 

 

Bitte ƎŸŒǑγBŸǉγŬǉǫƙŋƎŸńųγħƎƎŒγBƢƋǦƖŒƙǝŒγŋǦǉńųγǦƙŋγłŒǑǝĶǝŸŬŒγBŒŸƙγIŸƙǽŒǉǑǝĶƙŋƙŸǑγƖŸǝγBŒŸƙŒǉγúƙǝŒǉǑńųǉŸŪǝ. 

 Datenschutzhinweise  https://lernzentrum.berlin/datenschutz/   

 ƎƎŬŒƖŒŸƙŒγbŒǑńųĶŪǝǑłŒŋŸƙŬǦƙŬŒƙ 
https://www.berliner -
fussball.de/qualifizierung/teilnahmebedingun
gen 

 DFB-Satzung & Ausbildungsordnung  https://www.dfb.de/verbandsservice/verband
srecht/satzung -und-ordnungen/   

 BFV-Satzung & Ehrenkodex https://www.berliner -fussball.de/downloads/   
   

 Ort, Datum  Unterschrift Bewerber:in / vertretungsberechtigte Person  

 

ÝŒŸńųŒγŋŸŒγłŒŸŬŒŪǫŬǝŒƙγúƙǝŒǉƎħŬŒƙγǅŒǉγªħŸƎγħƙγqualifizierung@berlinerfv.de  ein. 

 

Schritt 2: Lehrgang wählen  

Schritt 1: Daten eingeben  

Schritt 4: Spielregeln akzeptieren  

Schritt 3: Nachweise sammeln  

Schritt 5: Unterlagen einreichen  

https://lernzentrum.berlin/datenschutz/
https://www.berliner-fussball.de/qualifizierung/teilnahmebedingungen
https://www.berliner-fussball.de/qualifizierung/teilnahmebedingungen
https://www.berliner-fussball.de/qualifizierung/teilnahmebedingungen
https://www.dfb.de/verbandsservice/verbandsrecht/satzung-und-ordnungen/
https://www.dfb.de/verbandsservice/verbandsrecht/satzung-und-ordnungen/
https://www.berliner-fussball.de/downloads/
mailto:qualifizierung@berlinerfv.de


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

`ǫǉγŋŸŒγòŒŸƎƙħųƖŒγħƖγDFB-Basis-Coach sind einige Dokumente erforderlich, die dem Team per Mail an 
qualifizierung@berlinerfv.de   ȎǦǉγđŒǉŪǫŬǦƙŬγŬŒǑǝŒƎƎǝγǾŒǉŋŒƙγƖǫǑǑŒƙ.  

BŒŸƙŒγúƙǝŒǉƎħŬŒƙγǑŸƙŋγħƙǑńųƎŸŒǜŒƙŋγdrei  }ħųǉŒγƎħƙŬγŬǫƎǝŸŬγǦƙŋγǾŒǉŋŒƙγŪǫǉγƋǫƙŪǝŸŬŒγ
ÜǦħƎŸŪŸȎŸŒǉǦƙŬǑƖħǜƙħųƖŒƙγłŒŸγǦƙǑγŋƢƋǦƖŒƙǝŸŒǉǝ͒ BŒŸƙγ`ǫųǉǦƙŬǑȎŒǦŬƙŸǑγłŒǾħųǉŒƙγǾŸǉγƙŸńųǝγħǦŪ͍γǑƢƙŋŒǉƙγ
vermerken  lediglich  den Erhalt  - reiche dieses bitte vor Lehrgangsstart beim Team Qualifizierung ein.  

9ŸǝǝŒγłŒħńųǝŒ͍γŋħǑǑγBǦγŒǉǑǝγŋħƙƙγŒŸƙγĢŒǉǝŸŪŸƋħǝγŪǫǉγŋŒƙγDFB-Basis-Coach ŒǉųĶƎǝǑǝ͍γǾŒƙƙγħƎƎŒγBƢƋǦƖŒƙǝŒγ
vorliegen.  
 

Habe ich!     Was ǾŸǉŋγłŒƙƬǝŸŬǝ? 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Deine Checkliste  

Tadelfreies e rweitertes Führungszeugnis  

Das Führungszeugnis  darf keinerlei Eintragungen aufweisen und ist bei der 
Bewerbung maximal  drei Monate alt. 

Mitgliedschaft in einem DFB -Verein 

Da alle Lizenzen nur mit einer Mitgliedschaft (aktiv /passiv) in einem dem 
DFB zugehörigen Verein gültig sind, muss der Nachweis bereits zu Beginn 
erbracht werden.  

Ärztliches Zeugnis über Sporttauglichkeit  

Wir achten auf Deine Gesundheit und stellen mit dem Attest , das nicht älter 
als 12 Monate  sein darf,  sicher, dass Du aktiv  teilnehmen kannst . 

Nachweis Erste-Hilfe -Kurs 

Der Kurs muss mind . 9 Lerneinheiten  umfassen und darf nicht älter als 
zwei  Jahre sein. Des Weiteren werden lediglich reine Präsenzkurse 
akzeptier t (Onlinekurse sind nicht zulässig).  

mailto:qualifizierung@berlinerfv.de


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ƙγŋŸŒγȎǦǑǝĶƙŋŸŬŒγ9eųƬǉŋŒ 
 
Anforderung ŒŸƙŒǑγŒǉǾŒŸǝŒǉǝŒƙγ`ǫųǉǦƙŬǑȎŒǦŬƙŸǑǑŒǑγŪǫǉγŋŸŒγ9ŒǾŒǉłǦƙŬγȎǦ 
ÜǦħƎŸŪŸȎŸŒǉǦƙŬǑƖħǜƙħųƖŒƙ ŋŒǑγ9ŒǉƎŸƙŒǉγ`ǦǜłħƎƎ-Verbandes e. V. (BFV) 
 

 
Sehr geehrte Damen und Herren,  
 

ƖŸǝγŋŒƖγħƖγ̑͒γªħŸγ̒̐̑̐γŸƙγ ǉħŪǝγŬŒǝǉŒǝŒƙŒƙγ͒̕γbŒǑŒǝȎγȎǦǉγ-ƙŋŒǉǦƙŬγŋŒǑγ
9ǦƙŋŒǑȎŒƙǝǉħƎǉŒŬŸǑǝŒǉŬŒǑŒǝȎŒǑγǽƢƖγ̖̑͒γ}ǦƎŸγ̙̒̐̐γǾǦǉŋŒγƖŸǝγŋŒƖγϯγ̓̐ħγ
9ǦƙŋŒǑȎŒƙǝǉħƎǉŒŬŸǑǝŒǉŬŒǑŒǝȎγͦ9ĢÝbͧγŋŸŒγªƬŬƎŸńųƋŒŸǝγŋŒǉγIǉǝŒŸƎǦƙŬγŒŸƙŒǑγ
ΊŒǉǾŒŸǝŒǉǝŒƙγ`ǫųǉǦƙŬǑȎŒǦŬƙŸǑǑŒǑΌγŪǫǉγÙŒǉǑƢƙŒƙγŒŸƙŬŒŪǫųǉǝ͍γŋŸŒγłŒǉǦŪƎŸńų͍γ
ehrenamtlich oder in sonstiger Weise kinder - ƢŋŒǉγƈǦŬŒƙŋƙħųγǝĶǝŸŬγǑŸƙŋγƢŋŒǉγ
ǝĶǝŸŬγǾŒǉŋŒƙγǑƢƎƎŒƙ͒ 
 

Der*die Antragsteller *in beabsichtigt eine der oben genannten Ausbildungen 
zu durchlaufen und kann, nach erfolgreichem Abschluss dieser Ausbildung, 
lizenziert   ŸƖγÝħųƖŒƙγŋŸŒǑŒǉγòĶǝŸŬƋŒŸǝγƖŸƙŋŒǉƈĶųǉŸŬŒγ ŸƙŋŒǉγǦƙŋγ}ǦŬŒƙŋƎŸńųŒγ
betreuen. Daher  ist vor Zulassung zur Ausbildung/Fortbildung von der *dem 
Antragsteller *ŸƙγŋŸŒγđƢǉƎħŬŒγŒŸƙŒǑγŒǉǾŒŸǝŒǉǝŒƙγ`ǫųǉǦƙŬǑȎŒǦŬƙŸǑǑŒǑγłŒŸƖγ9`đ 
erforderlich.  
 

ĒŸǉγƖƬńųǝŒƙγåŸŒγųƬŪƎŸńųγłŸǝǝŒƙ͍γŋŒǉ*dem Antragsteller *in ein erweitertes 
`ǫųǉǦƙŬǑȎŒǦŬƙŸǑγħǦǑȎǦǑǝŒƎƎŒƙ͒ 
 
ªŸǝγŪǉŒǦƙŋƎŸńųŒƙγbǉǫǜŒƙ 
 
9ŒǉƎŸƙŒǉγ`ǦǜłħƎƎ-Verband e. V. 
 
 
 
 
Bernd Schultz     Kevin Langner 
ÙǉĶǑŸŋŒƙǝ    bŒǑńųĶŪǝǑŪǫųǉŒǉ  
 
Antragssteller *in 
 

Vorname: ___________________       Name:  ____________________________  
 

Geburtsdatum:  ________________  
 
9ŒǑǝĶǝŸŬǦƙŬγŋŒǉγŒųǉŒƙħƖǝƎŸńųŒƙγòĶǝŸŬƋŒŸǝ 
 

iŸŒǉƖŸǝγłŒǑǝĶǝŸŬŒƙγǾŸǉ͍γŋħǑǑγŋŒǉ*die oben genannte Antragssteller *in im Verein  
 
_______________________________  (Vereinsname) ehrenamtlich kinder - 
ǦƙŋγƈǦŬŒƙŋƙħųγǝĶǝŸŬγŸǑǝ͒γĒŸǉγłŸǝǝŒƙγħǦǑγŋŸŒǑŒƖγbǉǦƙŋγǦƖγbŒłǫųǉŒƙŒǉƎħǑǑǦƙŬ͒γ 
 
 
______________                  __________________________________________  
Ort, Datum  Vereinsstempel und Unterschrift Vereinsvorstand  

Hausanschrift  
9ŒǉƎŸƙŒǉγ`ǦǜłħƎƎ-Verband e. V. 
Am Kleinen Wannsee 14 
14109 Berlin 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Bankverbindung  
Commerzbank AG 
IBAN: DE73 1008 0000 0572 0102 
00  
BIC: DRESDEFF100 
 
Steuernummer  
27 / 610 / 50590  
 

Berlin, 202 6 
 
 
Kontakt  
Team Qualifizierung  
T  (030) 89 69 94 - 350  
M qualifizierung@berlinerfv.de  
www.berliner -fussball.de  

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

-ǉȎǝƎŸńųŒǑγĢŒǦŬƙŸǑγǫłŒǉγåǅƢǉǝǝħǦŬƎŸńųƋŒŸǝ 

 

 

Vorname:  ____________________        Nachname: ________________________ 

 

Geburtstag:  __________________         Geburtsort:  ________________________ 

 

wurde heute auf Sporttauglichkeit untersucht.  

 

ǦǑγƖŒŋŸȎŸƙŸǑńųŒǉγåŸńųǝγłŒǑǝŒųŒƙγƋŒŸƙŒγIŸƙǾĶƙŋŒγŬŒŬŒƙγŋŸŒγòŒŸƎƙħųƖŒγħƙγŋŒǉγpraktischen 
òǉħŸƙŒǉħǦǑłŸƎŋǦƙŬγ ŋŒǑγ 9ŒǉƎŸƙŒǉγ `ǦǜłħƎƎ-đŒǉłħƙŋŒǑγ Œ͒γ đ͒γ ǑƢǾŸŒγ ŋŒǉγ òĶǝŸŬƋŒŸǝγ ħƎǑγ
`ǦǜłħƎƎǝǉħŸƙŒǉ*in im Verein.  

 

Zusatz:  

Á Verdacht auf Neigung zu Epilepsie          Ja     Nein 

 

Á Verdacht auf Neigung zu Asthma          Ja     Nein 

 

Á IŸƙǑńųǉĶƙƋǦƙŬŒƙγŸƖγiŒǉȎ-/Kreislaufsystem         Ja     Nein 

 

Sonstige Bemerkungen:   

 

________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________ 

 

 

 

__________________        __________________________________________ 

Ort, Datum    Unterschrift und Stempel  

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

­ħńųǾŒŸǑγǫłŒǉγŋŸŒγªŸǝŬƎŸŒŋǑńųħŪǝγŸƙγŒŸƙŒƖγB`9-Verein  
 

 

 

iŸŒǉƖŸǝγłŒǑǝĶǝŸŬŒƙγǾŸǉγŋŸŒγªŸǝŬƎŸŒŋǑńųħŪǝγŪǫǉ 

 

Vorname:   ____________________         Nachname:  ________________________ 

 

Geburtsdatum :  __________________          Geburtsort:   ________________________ 

 

Eintrittsdatum   ___________________  

 

 

Vereinsname   ________________________________________________  

 

 

 

 

_____________________      _________________________________________ 

Ort, Datum    Unterschrift und Stempel Vereinsvorstand  

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 


