Aufnahmeantrag TSA Spezial SquashBadminton

Name: Vorname:
Geb.Datum: Beruf:
Strafle: PLZ/ Ort:
Tel.gesch: priv: Mobil:
Email:

Krankheiten/korperl. geistige Einschrankungen
Spielstirke

Empfehlun
P 8 Spezial Squash Badminton

Dauer: 6 Monate
29,90 Euro ohne Aufnahmegebiihr

Hiermit beantrage ich meine Aufnahme/Wechsel in den TSA- Club

Einzelperson Dic Spielund Hallenordnung sowie de Allsemeinen Geschisbedingungen
Partnertarif der TSA Matnz sind mir bekannt und werden hiermt anerkannt,
Ausbildungstarif Die Bertrige bite ch 7um jewetligen Fallgkettstermin durch Lastschrftverfahren
Kinder/Jugendtarif von folgendem Konto abzubuchen;

Kontoinhaber;

Bank:

Blz:

Kto:

Datum Unterschrift (ggf.ges.Vertreter)



