
 

 

 

ANMELDUNG ALS NEUMITGLIED  
INSCRIPTION POUR L’AFFILIATION   

 
 

Name / Nom: Vorname / Prénom :  
 
 
Genaue Adresse / Adresse exacte:     
 
 
PLZ, Wohnort / NPA, Localité:     
 
 
Geb.datum / Date de naissance:     
 
 
Beruf / Profession:     
 
 
AHV-Nr. / No AVS:     
 
 
Tel. / Mobile:     
 
 
E-Mail:     
 
 
Ich lege die offiziellen Unterlagen (z.B. Notenblatt, offizielle Bestätigung) zu meiner Ausbildung bei. 
J’ai annexé la confirmation (feuille des notes, confirmation officielle) de ma formation. 
 
 
 Ski  Snowboard  Disabled Sports Specialist 
 
 Langlauf  Telemark 
 
 
Mit meiner Unterschrift nehme ich Kenntnis von den geltenden Datenschutzbestimmungen 
(https://www.snowsports.ch/fileadmin/autoren/files/members/04_datenschutz_de.pdf) / Par ma signature, je 
prends connaissance des dispositions en vigueur en matière de protection des données 
(https://www.snowsports.ch/fileadmin/autoren/files/members/04_datenschutz_fr.pdf)  
 
 
Ort, Datum / Lieu, date: Unterschrift / Signatur:  
 
 
 
 
 
 ja/oui ich möchte eine Membercard erhalten 

  J’aimerais obtenir une carte de membre 
 
 
 
Einsenden an / A envoyer à: 

 
 

PASSFOTO 
Oder als JPG im Mailanhang 

 
PHOTO 

D’IDENTITE 
Ou par e-mail en JPG 
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