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Behindertensport Schweiz
Sport Handicap Suisse
Sport Andicap Svizzera




Geschäftsstelle
Postadresse:
E-Mail
mailbox@plusport.ch

Chriesbaumstrasse 6
Postfach
Telefon
044 908 45 00

8604 Volketswil
8603 Schwerzenbach
Telefax
044 908 45 01


Honorar- Einstufungsantrag
für Sportclubs-LeiterIn und -HelferIn
1. Anleitung
· Pro LeiterIn/HelferIn ist ein Formular auszufüllen und an PLUSPORT Behindertensport Schweiz, Postfach, 
8603 Schwerzenbach, zurückzusenden.
· Nachfolgend werden nur jene Qualifikationen aufgelistet, die für die Einstufung in die Honorarkategorien (Honorar​ordnung für Sportkurse von PLUSPORT) wirksam werden. Sie betreffen die Leiterqualifikationen von PLUSPORT, Berufsausbildungen in Sport und Therapie oder Leiter-/Trainerqualifikationen anderer Sportorganisationen.
· Hotline bei Fragen: 044 908 45 20
2. Persönliche Angaben
Name:


Geschlecht:
 FORMCHECKBOX 
 männlich
 FORMCHECKBOX 
 weiblich
Vorname:


Mitglied im Sportclub:


Nr. 

Strasse:


Geb. Datum:


PLZ/Ort:


AHV-Nr.:


3. Qualifikationen
3.1 Berufsausbildung in Sport, Bewegung oder Therapie ( bitte eine Kopie des Diploms beilegen!
 FORMCHECKBOX 
 Sportlehrerdiplom: ETH, Uni Basel/Bern/Lausanne oder EHSM
 FORMCHECKBOX 
 Zertifikat APA (ETH Zürich, Lausanne, EHSM) oder Sport mit Sondergruppen (Uni Basel)

 FORMCHECKBOX 
 Sekundar-/Primarlehrer mit Turnpatent 
 FORMCHECKBOX 
 Dipl. Rhythmiklehrer
 FORMCHECKBOX 
 Gymnastik-, Bewegungs-,Tanzpädagoge/-therapeut mit mind.1-jähriger Berufsausbildung (ca. 300 Std.) (DVBG/SBTG)
 FORMCHECKBOX 
 Fitness- und Wellnesstrainer mit mind. 1-jähriger Berufsausbildung (ca. 300 Std.)
 FORMCHECKBOX 
 Heilpädagoge
 FORMCHECKBOX 
 Dipl. Psychomotorik-Therapeut
 FORMCHECKBOX 
 Motopädagogik von PLUSPORT-AK'M
 FORMCHECKBOX 
 Schneesportlehrer Swiss Snowsports

 FORMCHECKBOX 
 Schweizerischer Schwimminstruktor
 FORMCHECKBOX 
 andere Berufsausbildungen in Sport/Therapie:


3.2 Leiterausbildung PLUSPORT Behindertensport Schweiz

Ausrichtung:
Ausweis ausgestellt am:

AssistentIn oder BSL 1: 




BehindertensportleiterIn 
oder BSL 2: 




3.3 Leiterausbildung anderer Sportorganisationen ( bitte eine Bestätigung beilegen!
3.3.1 Nachfolgende Leiterstufen oder höher:

 FORMCHECKBOX 
 J+S Leiter mit Weiterbildung 2 (ehemals J+S Leiter 2) 

 FORMCHECKBOX 
 SLRG Stufe 2

 FORMCHECKBOX 
 SAC Leiter 2


 FORMCHECKBOX 
 STV Leiter 2


 FORMCHECKBOX 
 GRSA

 FORMCHECKBOX 
 Schweizer Paraplegiker Vereinigung. Ausbildungsstufe: 


3.3.2 Nachfolgende Trainerqualifikation oder höher

 FORMCHECKBOX 
 Trainergrundkurs SOV


 FORMCHECKBOX 
 Traineranerkennung eines Sportverbandes (Mindestdauer der Ausbildung: 15 Tage):

4. Ausbezahlte Honoraransätze
Ich bin seit dem  ________________  KursleiterIn und erhalte
CHF  _________  pro Lektion. (45 - 60 Minuten aktiver Sport)
Ich bin seit dem  ________________  HelferIn und erhalte
CHF  _________  pro Lektion. (45 - 60 Minuten aktiver Sport)
5. Unterschrift
Der Unterzeichnende bestätigt die Richtigkeit der Angaben!
Name: 


Ort/Datum: 

Unterschrift:


Einstufung (von PLUSPORT Behindertensport Schweiz auszufüllen)
Datum/Honorarstufe/Visum: 
1. ___________ / ________ / ________
2. ___________ / ________ / ________


3. ___________ / ________ / ________
4. ___________ / ________ / ________

- 2 -
- 1 -


