
VERBAND DEUTSCHER SPORTTAUCHER e.V. 
Ressort Apnoe-Wettkampf 

Antrag auf Anerkennung eines Deutschen Rekordes - Apnoe 

Name Sportler/in: _____________________________________________________________ 

Geburtsdatum (DD.MM.JJJJ): ______________________ Geschlecht (m/w): ____________ 

Verein/Direktmitgliedschaft: ____________________________________________________ 

E-Mail (für Rückfragen): ________________________________________________________

Kategorie: Junior (16-17) Senior (≥18) 

Masters (50-54) Masters (55-60) Masters (60-64) 

Masters (65-70) Masters (≥70) 

Disziplin: _____________________________ Bisheriger Rekord: _________________ 

Erbrachte Leistung: ____________________ Datum: ___________________________ 

Veranstaltung: _______________________________________________________________ 

Wettkampfort:  _______________________________________________________________ 

Art des Wettkampfs / Ranking Status: ____________________________________________ 

Anlagen: 
Kopie bzw. Scan/Foto der offiziellen Ergebnisliste 

nach Möglichkeit offizielles Video (ggf. Link) 

Datenschutzerklärung: 
Mit der Übermittlung dieses Antrags auf Anerkennung eines Deutschen Rekords im Bereich 
Apnoetauchen erklärt der/die Antragsteller/in sein/ihr Einverständnis mit der elektronischen Ver-
arbeitung und Speicherung seiner/ihrer in diesem Formular angegebenen persönlichen Daten 
zum Zwecke der Registrierung und Veröffentlichung der Rekorde. 
Er/sie erklärt außerdem ausdrücklich sein/ihr Einverständnis mit der Veröffentlichung seines/ihres 
Namens, Geschlechts, Vereins, sowie der Kategorie, erbrachten Leistung und des Datums/Orts 
des Rekordes auf der Homepage, in sozialen Medien und Printerzeugnissen des VDST sowie 
seiner Landesverbände. 

Hiermit bestätige ich die deutsche Staatsbürgerschaft zu besitzen 

Unterschrift Sportler/in: _______________________________________________________ 

Bitte per E-Mail senden an: matthias.teubner@vdst.de  
oder per Post an: Matthias Teubner, Dittmannstr. 50, 85540 Haar 

mailto:matthias.teubner@vdst.de


Geprüft durch VDST: _________________________________________________________ 

Zur Veröffentlichung weitergeleitet  Urkunde ausgestellt  


	Name Sportlerin: 
	Geburtsdatum DDMMJJJJ: 
	Geschlecht mw: 
	VereinDirektmitgliedschaft: 
	EMail für Rückfragen: 
	Junior 1617: Off
	Disziplin: 
	Bisheriger Rekord: 
	Erbrachte Leistung: 
	Datum: 
	Veranstaltung: 
	Wettkampfort: 
	Art des Wettkampfs  Ranking Status: 
	Unterschrift Sportlerin: 
	Geprüft durch VDST: 
	Masters 6570: Off
	Ergebnisliste: Off
	Senior: Off
	Masters 50-54: Off
	Masters 55-60: Off
	Masters 60-64: Off
	Masters 70+: Off
	Video: Off
	deutsch: Off
	weitergeleitet: Off
	Urkunde: Off


