Eislaufclub Mittelland

ECM

Anmeldung Saison 2025/ 2026

Name:

Vorname:

Niveau/best.Test:
Auswahl Wochentag:

Mittwoch

Fiir Neumitglieder oder bei Anderungen:

Geburtsdatum/Jahrgang :

Samstag

Strasse/Nr. :

PLZ Wohnort :

Tel.Nummer.:

Notfallnummer:

(Wird den Trainern

E-mail Adresse:

SVA Nummer (AHV Nummer) : 756.

bekannt gegeben)

(befindet sich auf der KK Karte und wird vom Verein fiir die J&S Abrechnung benétigt. Die SVA
Nummer wird vertraulich behandelt)

Im Rahmen der Vereinsaktivitdt werden Fotos in Gruppen oder auch Einzeln gemacht, welche der Verein
auch veréffentlicht. Wenn dies nicht erwiinscht ist, muss dies schriftlich per Email an ein
Vorstandsmitglied gemeldet werden.

Datum:

Unterschrift:

Anmeldung bitte an:

TK, ECM

E-Mail an: sandra.peter@ecmittelland.ch



mailto:sandra.peter@ecmittelland.ch
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