
Antrag auf Mitgliedschaft 
Aikido Dählhölzli Bern 
 

 

Einsenden/mailen an: Jörg Leimbacher 

 Präsident Aikido Dählhölzli Bern 

 Könizstrasse 43 

 3008 Bern 
joerg.leimbacher@bluewin.ch  
+41 31 381 48 91 / +41 79 415 88 16 

 

Ich möchte dem Verein Aikido Dählhölzli Bern beitreten: 
 
 
Vorname: _____________________________________________________________ 
 
Name: ________________________________________________________________ 
 
Strasse: _______________________________________________________________ 
 
PLZ und Ort: ___________________________________________________________ 
 
Festnetz: ______________________________________________________________ 
 
Mobil: _________________________________________________________________ 

E-Mail: ________________________________________________________________ 
 

☐ Reguläres Mitglied 

☐ in Ausbildung/studierend (bitte Kopie Ausweis beilegen) 
 

Aikidoka seit: _________________________ Graduierung Aikido: ___________________ 

Verband: ________________________________________ 

Andere Kampfkünste: ____________________________ Graduierung: _________________ 
 

Der Versicherungsschutz ist Sache der Trainingsteilnehmenden.  
Der Verein übernimmt keinerlei Haftung. 
 

Ort und Datum: __________________________________ 
 

Unterschrift: _____________________________________ 


