
Antragsteller/in 

HBV-Vermerke 

 
 

Startausweis-Antrag 
Hessischer Boxverband e. V. 

 

 

Name:     

Vorname:    

Geb.-Datum: Geb.-Ort / -Land: / Beruf:    
 

Staatsbürgerschaft:   

 

PLZ,Ort:   

 

Verein:    

vor dem 10. Lebensjahr in Deutschland gelebt? JA: 

 

Straße. HsNr.:    

 
im regelm. Box-Training seit:     

NEIN: 
 
 

 
Trainer:    

 

 

 

 

 
 

Datum Unterschrift / Stempel Verein Unterschrift Kämpfer*inn / Erziehungsberechtigter 
 

Der "Weg" zum Startausweis ("Kampfpass") 

Diesen Startausweis-Antrag vollständig ausfüllen und die folgenden Unterlagen beifügen: 

• Passfoto, Kopie Personalausweis oder Pass, Ehrenwörtliche Erklärung, bei Minderjährigen die Einverständniserklärung der Eltern 

• Die ärztlichen Grunduntersuchung sowie die jährlichen Untersuchungen muss durch den Arzt im Startausweis in die Seiten 2-7 
eingetragen werden. Für diesen Startausweisantrag ist eine ärztliche Untersuchung nicht nötig. 

• Ein Kampf kann ausschließlich mit einem gültigen Startausweis, d.h. inklusive der ärztlichen Untersuchungen, bestritten werden. 
Nur mit diesem Startausweis-Antrag ist die Teilnahme an Wettkämpfen nicht möglich! 

• Antrag und die o. g. Unterlagen bitte an den Leiter-Geschäftsstelle schicken: 

Waldemar Adler, Alsfelderstr. 46, 35274 Kirchhain 
 

 

Sofern alle Unterlagen vorliegen und die Voraussetzungen erfüllt sind, wird der offizielle Startausweis ausgestellt. 
 

 

 

Startausweis kann ausgestellt werden, lt. HBV-Beauftragten:    
 

Startausweis-Nr.: wurde ausgestellt und verschickt am:    

 

Zurück an den Verein am: Grund:    
 

 

 

 
 

Datum, Ort Stempel / Unterschrift HBV-Delegierter / Vorstand 

 

Antragsteller hat bereits geboxt, bzw. eine 
artverwandte Kampfsportart ausgeübt? 

Bitte ankreuzen: JA Nein 

Falls Ja, welche:     

Anzahl Kämpfe, z.B. im Boxen, MMA, Kickb.:    



Hessischer Boxverband e.V. 
 
 
 
 
 
 

 
Starterlaubnis nach §12 der DBV-Wettkampfbestimmungen 

Ehrenwörtliche Erklärung 

Vor- und Nachname des Athleten ................................................................................................... 
 

geboren am ................................. in ................................................... Staatsbürgerschaft.......................................... 
(Stadt, Land) 

 

bisheriger Verband / Verein ............................................................................................................................. 

(Name, Nationalverband, Verein) 

ja / nein (nicht Zutreffendes streichen) 

 
Hiermit erkläre ich an Eides Statt, dass ich immer Amateur gewesen bin und keinerlei Profikämpfe ausgetragen 
habe.   In   meinem   bisherigen   Nationalverband/meiner   bisherigen   Amateurlaufbahn   habe   ich  ........... Kämpfe 
ausgetragen, davon: 

gewonnen .............. 
 

verloren .............. 
 

unentschieden .............. 

 
 

Die letzte Schutzsperre (TKO…) erfolgte am ............................................... 
 

die vorletzte Schutzsperre am ............................................... 

 
 

Verein in Deutschland: ................................................................................................... 

 
 

Wohnanschrift in Deutschland ..................................................................................................... 
 

..................................................................................................... 

 
 
 

........................................................ ……............................................................................................. 
(Ort, Datum) (Unterschrift des Athleten, ggf. Unterschrift/en des/der Erziehungsberechtigten) 


