INTRADESANSOKAN

LUDVIKA MOTORSALLSKAP
Hogbergsgatan 91 771 35 LUDVIKA

Tele 0240-167 72 Org. nummer 883800-4888
E-post: ludvikams@telia.com www.ludvikams.com

Undertecknad ansdker harmed om intrade i Ludvika Motorséllskap

Namn: ... PersonnUMMET ...t e e e
T 1 (U= Vo [ LTSI PSSO PTOR
Postnummer:...................... POSTAUINESS ...
Tfn Bostad......... e Mobil...... T e e et eeeeeeeeeeeerieeeeeertieeeerertieeeeeerineeereran e reraan
E-postadress:.......cccovviiiiiiiiiie, Hemsida: .......coooomiiiii e

Kryssa i nedanstaende tabell for att ange intressen och licensinnehav:

Intresse: Forare | Licenser |Funktionar | Stodmedlem
Rally
Folkrace
Offroad (BIl)
Mc

Rallycross
Drifting
Bilorientering
Virtuell bilsport

Ansokan inséandes till adress enligt ovan och arsavgift (150 kr. Enskild medlem/225 kr. familj) insattes
pa postgiro 470427-6, Ludvika Motorsallskap. For att inval skall kunna ske skall avgiften vara betald.
Forsta torsdagen varje manad (utom juli) halls méten i klubblokalen pa Hogbergsgatan 91
klockan 19:00.

Familiemedlemsanmalan: Som familiemedlem réaknas maka/make/sambo och barn upp till 18 ars
alder boende i hemmet. Forsandelser fran klubben skickas endast till familjens 6verhuvud.

Familjemedlemmar
Personnummer: Namn: Intresse:

| och med underskrift av denna intrddesansdkan godké&nner jag och kommer att folja Ludvika Motor
Sallskaps stadgar och folja paragraf 13:

§ 13 Han/Hon skall vinnlagga sig om att i alla situationer upptrada pa ett satt som hedrar séallskapet
samt motorsporten. Dessutom vid séllskapets arrangemang bista valda kommittéer och styrelsen vid
arrangemangens genomforande.

Ort iy 200,

Namnteckning: ..o
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