
Beitrittserklärung 
 
 
 

Ich beabsichtige dem TTC Studen beizutreten und unterziehe 
mich dessen Statuten und Reglement. 
 
Unfallversicherung ist Sache der Clubmitglieder 
 
 
 
Name....................................................... 
 
Vorname.................................................. 
 
Adresse................................................... 
 
PLZ/ Ort................................................... 
 
Jahrgang................................................. 
 
Telefon.................................................... 
 
Ort/ Datum............................................... 
 
Unterschrift.............................................. 
 
(Bei Jugend-/ oder Schülermitgliedern Unterschrift der Eltern) 


