FC Puchheim e.V.

Antrag auf beitragsfreie Mitgliedschaft
fur Begleitpersonen

Die teilnehmende Begleitperson muss aus versicherungstechnischen Griinden beitragsfreies Mitglied beim
FC Puchheim werden. Die Mitgliedschaft gilt ausschlieRlich fiir die Teilnahme an den Eltern/Vater-Kind Turnstunden.
Wird das Angebot nicht mehr in Anspruch genommen, gelten die allgemeinen Kiindigungsbedingungen des FC Puchheim.

[ beitragsfreie Begleitperson fir die Eltern-Kind-Turnstunden (Abteilung 05)
O beitragsfreie Begleitperson fir die Vater-Kind-Turnstunden (Abteilung 05)
O beitragsfreies Kind fiir die Mitter Fit-Stunde (Abteilung 03)
[ beitragsfreie Begleitperson fiir die Demenz-Stunde (Abteilung 03)
Eintrittsdatum 01. (MMJJ) mO wO d0O
Name

Vorname

Geburtsdatum

Strale

PLZ, Ort

Telefon

Email-Adresse

dazugehoriges Mitglied
Name, Vorname, Geb.Dat:

( Druckschrift )

Ort und Datum Unterschrift
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Vereins-Satzung und die Datenschutzerkldrung an.

FC Puchheim e.V. - Bgm.-Ertl-Str. 1 - 82178 Puchheim
Telefon: 089 - 80 74 09 Mail: info@fc-puchheim.de
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