ANMALAN TILL MEDLEMSUTBILDNING

Var god texta om Du inte anvander dator vid ifyllandet av blanketten

Kurs/Konfrerens

Tid Plats

Personuppgifter

Namn Personnummer

Adress Postnummer [ Ort

Telefon bostad (aven riktnummer) | Telefon arbete (&ven riktnummer) Telefon mobil

E-mail | Clearingnummer | Kontonummer
Bank/personkonto

Né&rmast anhérig, namn Telefon Telefon mobil

Lottakar Lottaférbund

Funktionérsbefattning i lottakar/lottaférbund Fran och med, ar Medlem i Lottorna, ar

Forsvarsgren Tjénstegren Senast genomférd grundutbildning, ar

| Inbetalat den, datum
|:| Anmalningsavgiften (150 kronor) ar insatt pa postgiro 6300-8.

Jag har dven anmilt mig pa féljande kurser pa Alvkarled Herrgard

Underskrift

Ort och datum

amnteckning amnfortydligande
N kni N fortydligand

Riksférbundet Sveriges lottakarer

Adress Telefon Fax




Fylls i av lottakaren

Vi tillstyrker/avstyrker anmalan till medlemsutbildning, texta eller stampla Datum
Underskrift
Ort och datum Befattning

Namnteckning

Namnfértydligande

Fylls i av lottaférbundet

Vi tillstyrker/avstyrker anmalan till medlemsutbildning, texta eller stampla Datum
Underskrift
Ort och datum Befattning

Namnteckning

Namnfértydligande

Riksférbundet Sveriges lottakarer

Adress Telefon

Fax




