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RETROLYMPICS

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum ,Verein zur Forderung ehemaliger olympischer
Sportarten e. V.”“ und erkenne die Satzung in der geltenden Fassung an.

Name, Vorname:

Anschrift;

Wohnort:

Geburtsdatum:

Telefon: Telefax:

e-Mail:

Datum: Unterschrift:

Zu senden an:

Verein zur Forderung ehemaliger olympischer Sportarten e. V.
Bergfelder Stral3e 8

16547 Birkenwerder

Tel.: 03303 — 40 97 25

Fax.: 03303 — 40 97 34

e-mail: info@retrolympics.de
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