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LICENSANSÖKAN, nya medlemmar

 (V.g. texta och skriv namnen i alfabetisk ordning och posta/maila/faxa blanketten senast den 20 maj    

Förening: _______________________________

	Namn
	Adress och postadress
	Telefonnr.
	Födelsedata
	Kategori
	Klass
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	11.
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	


………………………………………………                                                                        …………………………………………………….

Underskrift, ort och datum                                                                                               Uppgiftslämnarens namn och tel.nr.

