
Aufnahmeantrag für den Club: ______________________________________

       (Hier den Namen des Clubs eintragen)

Jährlicher Clubbeitrag: ________________________________________€uro

(Hier den Clubbeitrag eintragen)

Hiermit bestätige ich mit meiner Unterschrift, dass ich dem oben genannten

Club beitrete und den ebenfalls oben genannten Clubbeitrag am Tag der

Unterzeichnung beglichen habe. Mein persönlicher Ausweis wird mir

persönlich, oder per Post übergeben. Mein Ausweis ist nicht auf Dritte

übertragbar und mir ist bewußt, dass es sich bei diesem Club um einen Club für

Raucher handelt.

Vorname, Nachname: ___________________________________________

Strasse, Hausnummer: ___________________________________________

Postleitzahl, Ort: ___________________________________________

Geburtsdatum: ___________________________________________

Telefon, oder Handy: ___________________________________________

_____________, _____________

(Ort)    (Datum)

_________________

Unterschrift Mitglied


