
 

 

 

 

 

An den 

Landesverband Sachsen für 

Prävention u. Rehabilitation von 

Herz-Kreislauf-Erkrankungen e. V. 

Am Stadtwall 3 – Haus 7 

 

02625 Bautzen 

 

 

 

Fax: 03591/5329248 

 

 

 

Voranmeldung zum Ausbildungslehrgang „Übungsleiter Sport in Herzgruppen“   

 

 

 

Name. Vorname:  ....................................................................................... 
 
Anschrift: ....................................................................................................... 
 
Geburtsdatum: ........................................... 
 
Berufsausbildung: .......................................................................................... 
 
........................................................................................................................ 
 
Qualifikation/ÜL-Lizenz: ................................................................................. 
 
......................................................................................................................... 
 
 
 
Ich plane:  
 
die Mitarbeit in der Herzgruppe ...................................................... 
 
die Gründung einer neuen Herzgruppe  in   ................................................................... 
 
 
 
 
 
.............................................................. 
Unterschrift, Datum 
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