
Jahresbeitrag: CHF 250.–

Vorname	 Nachname

Strasse	 PLZ, Ort

Geburtsdatum	 Mobile

Telefon Privat	 Telefon Geschäft

E-Mail

Bemerkungen:

LADIES GOLFCLUB INTERLAKEN-UNTERSEEN

AUFNAHMEFORMULAR

Bitte einsenden an: ladies@interlakengolf.ch
oder per Briefpost an: Sonia Räber, Obereiweg 7, 3812 Wilderswil
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