
HENKILÖTIETO-/ ILMOITTAUTUMISKAAVAKE (täytä selvästi tekstaten) 

Sukunimi____________________ Etunimet____________________________________ 

Sotu_______________________ Ammatti____________________________________ 

Lähiosoite_________________________________________________________________ 

Postinumero________________ Postitoimipaikka______________________________ 

Puhelin/koti__________________ työ_________________________ 

Sähköpostiosoite_______________________________________________________________ 

Laji johon olet ilmoittautumassa?_______________________________________________ 

Oletko aikaisemmin harjoitellut itsepuolustus-, kamppailu- tai budolajeja? kyllä___ en___ 

Mitä ja kuinka kauan?__________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 

Onko sinulla jokin lääketieteellisesti tutkittu, tai muu vamma/haitta, joka on huomioitava harjoittelussa? 
Jos on, niin mikä?_____________________________________________________ 

HUOM! Jokainen harjoittelija vastaa itse harjoituksissa mahdollisesti sattuvista vahingoista ja tapatur-
mista! Maksuun ei sisälly vakuutusta! 

KRAV MAGA : 
Lisenssivakuutus saatavissa (65 € / vuosi) 

– En tule käyttämään oppimiani tekniikoita kuin ainoastaan äärimmäisessä hätävarjelutilanteessa ja silloin 
olen myös vastuussa seurauksista. 

– Krav Magaa saavat ohjata vain International Krav Maga Federationin kouluttamat ja hyväksymät ohjaa-
jat. 

– Vakuutan, että en omaa rikollista taustaa enkä elämäntapaa. 

– Espoon Krav Maga varaa oikeuden valita harrastajansa. 

Paikka ja päiväys_______________________________ _____/_____ 20___ 

Allekirjoitus______________________________________________________


