
IMFA Kickboxing

DAN – Vorbereitungslehrgang

Location: _________________________ 

Strasse: _________________________ PLZ / Ort _________________________

Datum: _____/______/______ Beginn: _____:______ Uhr

Leitung: _________________________ Tel: +49 176 31 29 43 75

E-Mail: info@imfa-germany.de

Kosten: 25,00 €  (Die Gebühren sind spätestens am Vorbereitungslehrgangstag in Bar zu zahlen) 

ABLAUF:
10:30 Treffen, Vorstellung
10:45 Erklärung des neuen, einheitlichen Prüfungssystems im Kickboxen 
11:00 Praktischer Teil 
12:30 Pause 
13:00 Praktischer Teil, Feststellung der Defizite und Ratschläge 
14:00 Theorie, Vergabe der Themen zur schriftlichen Ausarbeitung
14:30 ca. Ende

Bitte ausfüllt an die E-Mail info@imfa-germany.de senden.

Ich nehme an dem oben genannten Vorbereitungslehrgang und an der DAN Prüfung am 
_____/_____/______ teil. 

Bitte ankreuzen: 

□ 1. DAN □ 2. DAN □ 3. DAN □ 4. DAN

Name: ________________________ Vorname: __________________________

Geburtsdatum: _____/_____/_____ Tel.: __________/_______________

Verein/Club: _______________________ Stempel:

Trainername: _______________________  Graduierung: ______ DAN in ____________

Unterschrift: __________________________________

https://service.gmx.net/de/cgi/g.fcgi/mail/new?CUSTOMERNO=57403898&t=de700079306.1320757742.da15cdd4&to=dingo6419@aol.com


Anmeldeformular für die Prüfung des 
1. Meistergrades (DAN) durch die IMFA Germany

Bitte schreiben Sie in Druckbuchstaben (leserlich)! 

Style / System: __________________ Schule: ___________________

Trainername: __________________

Name: _______________________ Vorname: ________________

Geburtsdatum: _____/_____/______

Strasse: _______________________ Nummer: _______

PLZ: _______________________ Ort: __________________

Telefon: ________/______________ Mobil:_______/_____________

E-Mail: _____________@__________________.______

Der Prüfling ist im Besitz der braunen Graduierung seit (mindestens seit 12 Monaten):

_____/_______/_________ und hat diesen bei der ______________________

_______________________________________________ abgelegt.

Hiermit melde ich mich zur Prüfung am  _____/_______/_________, in Gießen an. 

Die Vorbereitungsunterlagen zur Prüfung habe ich erhalten und bin mir über die Aufgaben, 

die auf mich zukommen werden, bewusst.

Die Prüfungsgebühr in Höhe von 165,00 € werde ich spätestens 14 Tage vor 

Prüfungsabnahme auf das unten genannte Konto überweisen. Sie können die Gebühr auch 

in Ihrer zuständigen Schule bezahlen. In diesem Fall benötigen wir einen Zahlungsnachweis 

den Sie uns am Prüfungstag vorlegen müssen.  

Mit der Unterschrift akzeptiert und erkennt der Teilnehmer die rückseitigen Vertragsbedingungen an.

Ort __________________ Datum _____/_____/______

Signatur __________________


	IMFA Kickboxing
	Anmeldeformular für die Prüfung des 
	1. Meistergrades (DAN) durch die IMFA Germany
	Bitte schreiben Sie in Druckbuchstaben (leserlich)! 
	Style / System:	__________________	Schule:	___________________
	Trainername:	__________________
	Name:	_______________________	Vorname:	________________
	Geburtsdatum:	_____/_____/______
	Strasse: 	_______________________	Nummer:	_______
	PLZ:		_______________________	Ort:		__________________
	Telefon:	________/______________	Mobil:	_______/_____________
	E-Mail:	_____________@__________________.______
	Der Prüfling ist im Besitz der braunen Graduierung seit (mindestens seit 12 Monaten):
	_____/_______/_________ und hat diesen bei der ______________________
	_______________________________________________ abgelegt.
	Hiermit melde ich mich zur Prüfung am  _____/_______/_________, in Gießen an. 
	Die Vorbereitungsunterlagen zur Prüfung habe ich erhalten und bin mir über die Aufgaben, die auf mich zukommen werden, bewusst.
	Die Prüfungsgebühr in Höhe von 165,00 € werde ich spätestens 14 Tage vor Prüfungsabnahme auf das unten genannte Konto überweisen. Sie können die Gebühr auch in Ihrer zuständigen Schule bezahlen. In diesem Fall benötigen wir einen Zahlungsnachweis den Sie uns am Prüfungstag vorlegen müssen.  
	Mit der Unterschrift akzeptiert und erkennt der Teilnehmer die rückseitigen Vertragsbedingungen an.
	Ort __________________				Datum _____/_____/______
	Signatur __________________

