Anmeldeformular Jugendliche R

o -
P
Die mit * bezeichneten Angaben sind zwingend!
Name, Vorname* Geburtsdatum*
Adresse*
PLZ, Ort*
Telefon - Privat Telefon - Geschaft Natel-Nummer
Email

|:I Schiiler/in |:I Junior/in |

empfohlen durch

|:I Junior/in |l

Angaben einer erziehungsberechtigten Person

Name, Vorname* Geburtsdatum*
Adresse*

PLZ, Ort*

Telefon - Privat Telefon - Geschaft Natel-Nummer
Email

Schiler/in sind Jugendliche bis zum Ende des Kalenderjahres, in dem sie das 16. Alterjahr vollendet haben.
Junior/in | sind Jugendliche bis zum Ende des Kalenderjahres, in dem sie das 18. Alterjahr vollendet haben.
Junior/in 1l sind Jugendliche bis zum Ende des Kalenderjahres, in dem sie das 20. Alterjahr vollendet haben.

Ort, Datum

Wir haben von den Bedingungen fiir den Erwerb der
Mitgliedschaft Kenntnis genommen

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r

Ort, Datum

Unterschrift Jugendliche/r

Senden Sie bitte das ausgefiillte Anmeldeformular an folgende Adresse:
Michéle Kislig-Schwab ; Mitgliedersekretariat TCI ; Hausmattstrasse 62 ; 3063 Ittigen




