
 
 

1. Vorsitzender Rigo Bohnsack – rigo.bohnsack@ksg-ran.de – Tel.: 04822 / 3722277                                                      
2. Vorsitzender Rouven Rickert – rouven.rickert@ksg-ran.de – Tel.: 04822 / 363642 

www.ksg-ran.de 
Ju-Jutsu - Judo -  Kickboxen -  Karate - Krav Maga - Selbstverteidigung - Fitness 

Aufnahmeantrag: Ju-Jutsu / Kickboxen / Krav Maga / Fitness * 

(Jugendliche)     (* nicht zutreffendes bitte streichen) 
 

Familienname: .............................................................. 
Vorname: ...................................................................... 
Geburtsdatum: .............................................................. 
Geburtsort: .................................................................... 
Wohnort: ....................................................................... 
Straße: .......................................................................... 
Telefon: ......................................................................... 
E-Mail: ........................................................................... 
 
Ich/wir erkläre(n) mich/uns einverstanden, dass die fälligen Mitgliedsbeiträge von 

meinem/unserem Konto abgebucht werden. * 

 

Bankverbindung: 

Konto-Nr.: ..................................................................... 
BLZ: .............................................................................. 
Institut: .......................................................................... 
Kontoinhaber: ............................................................... 
Unterschrift Kontoinhaber: ............................................ 
 

Beiträge (Stand: Februar 2010):* 
KSG Ran    monatlicher Beitrag: Jugendliche 7,50 Euro; Erwachsene 10,00 Euro 
Ju Jutsu SHJJV   jährlich  Beitrag 15,00 Euro; einmalig Pass 10,00 Euro 
Kickboxen WKA   jährlich  Beitrag 29,75 Euro; 
Krav Maga    jährlich  Beitrag 24,00 Euro; 

 

Ich/wir wünsche(n) 1/4-, 1/2- oder 1/1- jährliche Beitragszahlung * 

 

Weiterhin erkläre(n) ich/wir, dass unser Kind frei von Krankheiten oder  
Gebrechen ist, die die Teilnahme am Training und am Wettkampf 
ausschließen. Ich/wir verpflichte(n) mich/uns verbindlich, den Verein 
bzw. Trainer über eine Veränderung umgehend zu informieren. 
Ich/wir sorgen dafür, dass mein/unser Kind keinen Schmuck oder 
sonstige Gegenstände trägt, die zur Verletzung führen können. 
Ich/wir bestätige(n), dass ich/wir die Vereinssatzung anerkenne(n).* 
Bitte ein aktuelles Lichtbild beifügen. 
 

..............................................   .................................................................. 
Ort / Datum      Unterschrift der/s Erziehungsberechtigten 


