
Aikido Kreis Yokoso e.V.
c/o Michael Kargl, Stegenmühleweg 3, 93352 Rohr in NB / Sallingberg, Tel.: 08783 1605 e-mail: aikido.kargl@t-online.de

Aufnahmeantrag:

Hiermit beantrage ich für mich/mein Kind 

Vorname ___________________________ Name ____________________________________

Strasse __________________________

PLZ _________Ort ____________________________

Telefon _____________________________   Handy: _______________________________

e-mail ______________________________

Geburtstag/bzw.des Kindes __________________

mit Wirkung zum __________ die Aufnahme als Mitglied im Aikido Kreis Yokoso e.V.

Ich nehme die Satzung und Ordnungen des Vereins zur Kenntnis und erkenne sie an.

(siehe auch: www.yokoso-aikido.de)

Die monatliche Trainingsgebühr beträgt _______€

Der jährliche Mitgliedsbeitrag beträgt _________€

Datum, Unterschrift: _____________________________________Mitglied/Erziehungsberechtige,-r

Datum, Unterschrift: ______________________________________Vorstand

Bankverbindung:

Sparkasse Landshut
IBAN: DE64 7435 0000 0021 0440 90
BIC: BYLADEM1LAH


