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           Københavns

                 Gymnastikforening
DELTAGER-TILMELDING

 Stiftet den 1. maj 1877
	



	Medlemsnr. ___________ 

(dette felt er forbeholdt KG)

Hold:
____________
Sted: _________________________________________


Fornavn
______________________________________________

Deltager
Mellemnavn
______________________________________________


Efternavn
______________________________________________

Født:
Cpr.nr.
________________ - __________


Hjem
______________________________________________

Telefon
Mobil
______________________________________________


Arbejde
______________________________________________


Gade, nr. etage
______________________________________________

Adresse
Postnummer
______________________________________________


By
______________________________________________

E-mail:

______________________________________________

Jeg starter
Dato
______________
Antal mdr.
_____________
Sæson:                 sept-dec   ________  jan-apr ________

	


UDFYLDES OG RETURNERES TIL:
Københavns Gymnastikforening – Ole Suhrs Gade 3, kld.- 1354 København K
