Wassersportfreunde Passau e.V. =

Anmeldeformular: =
Gastlieger Hafen / Stellplat VWAREE
astlieger Hafen ellplatz IFRIEU]/III\\IL%)E
Kontakt: 0851/71757 oder 0171 /4040439 %6} EM g
'Ebm‘)\&

Name, Vorname:

StraRe:

PLZ, Ort:

Tel.: Handy:

E-Mail:

Bank:

BLZ: Kto.-Nr.:

Hafenliegeplatz: Stellplatz:

Registriernr.:

Boot: Typ: Lange:

Haftpflichtversicherung: Boot: oja o nein

Von: bis:

Liegeplatzgebiihr: €

Kaution Vereinsschliissel: 100.00 €

Gesamtsumme: €

Unterschrift: Datum:




