
 

Deutschen Kanu-Verband e.V. 

– Bundesgeschäftsstelle – 

Bertaallee 8, 47055 Duisburg 

Telefon 0203/99 759-0,  Fax 0203/99 759-60 

www.kanu.de     service@kanu.de 

SEPA-Basis-Lastschrift-Mandat  
Ich/Wir ermächtige(n) den aufnehmenden Landes-Kanu-Verband oder 

stellvertretend den Deutschen Kanu-Verband, Zahlungen von meinem/ 

unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir 

mein/unser Kredit institut an, die vom zuständigen Landes-Kanu-Verband 

oder stellvertretend vom Deutschen Kanu-Verband auf mein/unser Konto 

gezogenen Last schriften einzulösen.  Gläubiger-ID und Mandatsreferenz 

werden separat mitgeteilt.  

Kontoinhaber: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Geldinstitut: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

BIC: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

IBAN: DE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten 

dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

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

Ort/Datum                       Unterschrift des Kontoinhabers 

Datenschutzerklärung 
Ich habe zur Kenntnis genommen und willige – auch im Namen der ebenfalls 
 angemeldeten minderjährigen Familienangehörigen – ein, dass die oben von mir 
angegebenen Daten ausschließlich zur Mitgliederverwaltung durch den  Deutschen 
Kanu-Verband und den aufnehmenden Landes-Kanu-Verband gespeichert und 
elektronisch verarbeitet werden. 

Eine Weitergabe der Daten an Dritte zu Zwecken, die nicht der Mitgliederverwaltung 
dienen, erfolgt nicht. Zusätzlich werden die mitgeteilten Daten an die DKV-Wirtschafts- 
und Verlags GmbH weitergegeben, damit der Bezug der Zeitschrift KANUSPORT er -
möglicht wird. Auch diese wird die Daten nicht an Dritte ohne ausdrückliche Einwilligung 
weitergeben. Beim Austritt werden die Daten aus der Mitgliederliste gestrichen. 

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

Ort/Datum       Unterschrift  

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

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

Unterschriften der weiteren volljährigen Familienangehörigen 
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Warum DKV-Mitglied werden? 
• Versicherungsschutz 

• Ermäßigte Übernachtungsmöglichkeiten  
in Kanu-Clubs 

• Ermäßigungen bei DKV-Einrichtungen und  
Produkten der DKV-GmbH 

• Großes Veranstaltungsangebot 

• Sonderregelungen für DKV-Mitglieder  
in Naturschutzgebieten  

• Erfahrungsaustausch mit anderen Kanuten  

• Aktuelle Informationen 

• Serviceangebote des DKV (MasterCard Gold,  
Deutscher Sportausweis, Sportprogramm) 

• Teil einer starken Gemeinschaft 

Mitgliedschaft

MITMACHEN



Vorteile überzeugen 

Die Vorteile der DKV-Mitgliedschaft werden auch Sie überzeugen! 

Egal ob im Kanu-Club oder als Einzelmitglied: 

• Sie sind als Gast an den meisten der 800 Bootshäuser und über  

300 DKV-Kanu-Stationen willkommen – und das natürlich zu Vorzugs-

preisen gegenüber Nichtmitgliedern! 

• Sie erhalten weitgehende Ermäßigungen auf den DKV-Camping-

plätzen oder entsprechenden Einrichtungen der Landesverbände. 

• Beim Erwerb von Flusskarten, Flussführern, Kanuliteratur oder Bekleidung 

über die DKV-Wirtschafts- und Verlags GmbH erhalten Sie günstige 

Mitgliedskonditionen. 

• Sie können an vielen der rund 1.500 Veranstaltungen im DKV teil-

nehmen. 

• Sie genießen die Sonderregelungen für DKV-Mitglieder in Natur-

schutzgebieten. 

 

Als Einzelmitglied eines Landesverbandes haben Sie darüber hinaus 

folgende Vorteile: 

• Sie genießen bei Ihren kanusportlichen Aktivitäten den Schutz einer 

speziellen Unfallversicherung. Und Sie können Ihr Boot zu günstigen 

Bedingungen zusätzlich versichern. 

• Sie erhalten monatlich die Fachzeitschrift KANU-SPORT mit Nachrichten 

aus der Welt des Kanusports, ausführlichen Fahrtenberichten und In-

formationen zum Thema Umwelt, Sicherheit und Ausrüstung. 

• Sie erhalten den DKV-Newsletter – und sind damit zeitnah über 

wichtige Entwicklungen im Kanu-

sport informiert. 

• Und zusätzlich können Sie den 

Deutschen Sportausweis als DKV-

Mitgliedsausweis erhalten, der ein 

weites Angebot an Vergünstigun-

gen und Rabatten ermöglicht. 

Günstige Konditionen  
Die Kanu-Clubs erheben individuell festgelegte Mitgliedsbeiträge, 

die dort zu erfragen sind. Fast alle Landesverbände1) bieten zudem 

die Einzelmitgliedschaft zu folgenden Beträgen an: 

 

                                                                    Jahresbeitrag 

 Erwachsener als Einzelperson                                75,– € 

 Partner*                                                                 40,– € 

 Jugendlicher 15 bis 18 Jahre*                               25,– € 

 Schüler 7 bis 14 Jahre*                                          15,– € 

 Familienbeitrag (incl. Kindern unter 18 Jahre)      140,– € 

 Studenten, Auszubildende (ab 18 Jahre)               60,– € 

* nur in Verbindung mit Einzelmitgliedschaft eines Erwachsenen

Aktiv sein 
Sie kennen dieses Gefühl: im Kanu sitzend, Wind und Wetter oder 

Sonne unmittelbar spürend, dem Plätschern oder Rauschen des 

Wasser zuhörend und sich selbst sportlich aktiv oder entspannt 

bewegend? Dann wissen Sie auch die Vorzüge des aktiven Kanu-

sports zu genießen. Sie fühlen sich einfach wohl und haben Spaß 

daran, draußen in der Natur aktiv zu sein. 

Teamgeist 
Natürlich zeichnet Kanufahren sich durch Individualität aus – aber 

nicht immer fühlt man sich alleine wohl. Oft merkt man, dass die 

Kommunikation mit anderen Aktiven den eigenen Horizont öffnet, 

dass man Einrichtungen nutzen kann, die sonst nur Insidern zu-

gänglich sind und dass Teamgeist Spaß vermittelt. 

Gemeinsam . . . 
Es lohnt sich, im Kanu-Club dabei zu sein: Informationen über  

attraktive Touren, persönliche Erfahrungen zu Booten und Ausrüstung, 

Teilnahme an erlebnisreichen Fahrten oder auch einfach nur mit 

Freunden paddeln – die Zugehörigkeit zum Kanu-Club bietet nicht 

nur finanzielle Vorteile! Bei rund 1.300 Kanu-Clubs in Deutschland 

findet jeder in seiner Nähe den Club, der ideal auf ihn zugeschnitten 

ist. Der DKV hilft gerne mit Adressen und Informationen weiter! 

. . . oder individuell 
Wenn Sie sich aber noch nicht für die Gemeinschaft im Kanu-Club 

entscheiden wollen, können Sie dennoch dabei sein: Bundes weit 

haben Sie die Möglichkeit, zu einem attraktiven Preis Einzelmitglied 

in dem für Ihren Wohnsitz zuständigen Landes-Kanu-Verband zu 

werden. Sie sind weiterhin Individualist – aber dennoch in der 

 Gemeinschaft!

1) Zu diesen Konditionen möglich für Baden-Württemberg, Bremen, Hamburg, 

 Hessen, Mecklenburg-Vorpommern, Niedersachsen, NRW, Pfalz, Rheinhessen, 

Rheinland, Saarland, Sachsen-Anhalt, Thüringen. Andere Bedingungen gelten 

in Bayern, Berlin, Brandenburg, Sachsen und Schleswig-Holstein.

Gemeinsam im Kanu-Club oder individuell im DKV 

Neugierig geworden? Wollen Sie wissen, wo sich der Kanu-Club 

für Sie befindet oder direkt als Einzelmitglied beitreten? 

Auf der DKV-Homepage finden Sie viele weitere Informationen 

unter www.kanu.de > SERVICE > MITGLIEDSCHAFT. Oder füllen Sie 

einfach das unten stehende Formular für mehr Information oder 

Ihre Anmeldung aus und senden es uns zu. 

 

Schreiben Sie uns 
Ich interessiere mich für die Mitgliedschaft in einem Kanu-Club. 

Bitte nennen Sie mir die Adressen von Clubs in meiner Nähe. 

Ja, ich möchte Einzelmitglied in einem Landes-Kanu-Verband 

werden und melde mich hiermit verbindlich an1): 

Name: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Geburtsdatum: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .      männlich      weiblich 

Straße: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Postleitzahl/Ort: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Bundesland: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Telefon: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

E-Mail: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Ich melde noch weitere Familienmitglieder an: 

Name: Vorname: Geburtsdatum: m/w: 

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

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

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

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

Ort/Datum......................... .................................................. Unterschrift  

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

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

Unterschriften der weiteren volljährigen Familienangehörigen 

 

Bitte wenden, weitere Angaben auf der Rückseite erforderlich!


