
 

mauerbacher tennis club 
3001 Mauerbach, Bäckergasse Feldwiese 

 

Anmeldung 
 
Ich, 
 
Vorname / Name
 _________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum/Ort
 _________________________________________________________ 
 
Straße _________________________________________________________ 
 
Plz, Ort _________________________________________________________ 
 
Telefon ___________________________Handy_____________________________ 
 
E-Mail _________________________________________________________ 
 

O möchte mich beim Mauerbacher Tennisclub als Vollmitglied / 
Anschlussmitglied anmelden (nichtzutreffendes bitte streichen). 

 
O möchte beim Mauerbacher Tennisclub als Jugendlicher spielen. 

 
 
Kinder: 
 
Vorname(n) _________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum
 _________________________________________________________ 
 
 
Ich komme auf Empfehlung von
 ___________________________________________ 
 
 
 
________________ , am _____________ ______________________ 
                                                                                                 Unterschrift 

ZVR-Zahl: 957688982 
 Bankverbindung: Raiffeisenbank Pressbaum 320.689 BLZ. 32667 

Telefon/FAX 02273/7366 oder 0676/3242668 
http://www.mauerbach-mtc.at       E-Mail: mtc@mauerbach-mtc.at 

 


