
Karate Großauheim e. V. 
Curt-von-Arnim-Straße 2 in 63457 Hanau/Großauheim 

www.karate-grossauheim.de 

 
 

Aufnahmeantrag 
 
Name           

Vorname           

Geburtsdatum            

Straße, Nr.           

PLZ, Ort           

Telefonnummer           

E-Mail           

bei Minderjährigen: 

Name der/des Sor-

geberechtigten 

1.      

     

2.      

     

Telefonnummer           

   

Ich möchte aktiv am Karatetraining teilnehmen: (    ) ja  (    ) nein 

Die angegebene Mobilnummer darf für die Kommunikation via Instant Messaging Diensten 

(WhatsApp) verwendet werden:    (    ) ja   (    ) nein 

Personen, die bereits Mitglied und unter der gleichen Anschrift wie ich wohnhaft sind: 

Name 1.      2.      

 

Mit meiner Unterschrift beantrage ich die Aufnahme in den Karate Großauheim e. V., er-

kenne gleichzeitig dessen Satzung und Beitragsordnung an und versichere, dass ich nicht an 

relevanten gesundheitlichen Beeinträchtigungen leide, die der Ausübung des Karatesports 

entgegenstehen.  

             

Ort, Datum    (ggf. des/der Sorgeberechtigten) 

Bitte Rückseite beachten! 

 



Karate Großauheim e. V. 
Curt-von-Arnim-Straße 2 in 63457 Hanau/Großauheim 

www.karate-grossauheim.de 

 
 

 

vom Verein auszufüllen: 

Aufnahmeantrag eingegangen:  

Bargeldbetrag gezahlt  in Höhe von 

Mitgliedsnummer  

Tarif 
o Aktivmitgliedschaft 

o Erwachsene/-r 

o Kind/Jugendliche/-r bis     

o Passivmitgliedschaft 

o Familienmitgliedschaft 

Kyu-/Dan  

Stilrichtung  

Daten erfasst   

 

Mit Abgabe des Aufnahmeantrages werden 10,- € für den Karatepass des Deutschen Karate 

Verbands e. V. sowie der Betrag für die erste Jahressichtmarke (bei Kindern bis 14 Jahren 

18,- €; bei Erwachsenen ab 15 Jahren 23,- €) in bar fällig. Alle weiteren Jahressichtmarken 

werden vom Karate Großauheim e. V. gezahlt. 

 

SEPA-Lastschriftmandat 

 

Ich ermächtige den Karate Großauheim e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Last-

schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Karate Großau-

heim e.V. auf meinem Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Name, Vorname Kontoinhaber/-in         

Anschrift Kontoinhaber/-in         

Name der Bank         

IBAN DE _  _ / _  _  _  _ / _  _  _  _ / _  _  _  _ / _  _  _  _ / _  _ 

  

Ort, Datum         

Unterschrift Kontoinhaber/-in         


