
 
 
 
 
 
 

 
 
 
Antrag Passivmitgliedschaft 
 
Ich/Wir möchte/n Passivmitglied/er der Femina Kickers Worb werden und den Verein mit einem 
jährlichen Beitrag von CHF 50.00 unterstützen. 
 
 
 
Persönliche Daten 

Vorname  ..........................................................................................................................  

Name  ..........................................................................................................................  

Strasse  ..........................................................................................................................  

PLZ, Ort  ..........................................................................................................................  

E-Mail  ..........................................................................................................................  

Telefonnummer  ..........................................................................................................................  

Ort, Datum  ..........................................................................................................................  

Unterschrift  ..........................................................................................................................  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Antrag bitte senden an: 
E-Mail sponsoring@feminakickers-worb.ch oder  
per Post an Femina Kickers Worb, Postfach 609, 3076 Worb 

mailto:sponsoring@feminakickers-worb.ch

