Swiss aquatics o

Antragsformular fiir die Aufnahme als Mitglied bei
Swiss Aquatics

Hiermit beantragen wir die Aufnahme fir den Verein

Gewdlnschte Abkirzung: Kategorie: B

Griindungsjahr: .
9l Sitz: Region: RZW

Anzahl Mitglieder:
Adresse: PLZ / Ort:

Telefon: Mobile:
E-Mail: Homepage:
E-Mail fir Rechnungsversand:

Sportarten/Aktivitaten

[] Schwimmen

[] Artistic Swimming
[] wasserspringen

[] Wasserball

[] Schwimmschule

Vorstand

Prasidentin:

Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:

Vize-PrasidentIn:
Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:
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J+S-Coach:
Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:

Verantwortlich Schwimmen:
Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:

Verantwortlich Artistic Swimming:
Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:

Verantwortlich Wasserspringen:
Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:

Verantwortlich Wasserball:

Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:

Verantwortlich Schwimmschule:

Adresse: PLZ / Ort:

E-Mail:
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Trainingsort:

Trainingszeiten:

Bitte legen Sie eine Bestatigung des Hallenbadbetreibers flr die verflgbare Wasserflache bei.

Bemerkungen:

Durch die Geschaftsstelle auszufullen:

|:| Antrag vom Zentralvorstand Swiss Aquatics  angenommen

Begriindung, falls abgelehnt:

Ort: Datum:

Visum Generalsekretar:

Dieses Formular muss bis spatestens am 30. November des laufenden Jahres an die Geschéftsstelle
info@swiss-aquatics.ch gesendet werden, damit die Aufnahme per 1. Januar des nachsten Jahres erfolgen kann.
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