
Ansökan om medlemskap i VTV,

       Västerås Tennisveteraner

Skriv tydligt, texta helst.

Namn: 

Födelsedata (åå-mm-dd):

Postadress:

Postnummer, ort:

Hemtelefon:

Mobiltelefon:

e-postadress:

Övrig info, önskemål:

……………………………………………………….
Namnteckning

Lämna till sekreteraren eller kassören eller sänd till

VTV
c/o Örjan Ek
Hockeygatan 2
722 40 Västerås
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