INTRADESANSOKAN

ASARUMS BANGOLFKLUBB

Namn

Adress

Postnummer och ort

Personnummer

Kontonummer bank

Clearingnr: Kontonr:

Telefonnummer

E-postadress

Harmed intygas att jag icke haftar i skuld for stadgade avgifter till annan
idrottsforening

den /| 20

Namnunderskrift

Ifylles av Asarums BGK
Medlemsnr. Licensnr.

Intradesdatum:




