
1. BOULES CLUB PÉTANQUE BAD GODESBERG  E.V.
Heinz Rulands & Christina Widera   Wielandstr. 14   53173 Bonn

 0228 / 365007     info@boule-godesberg.de

Antrag auf Mitgliedschaft

Liebe Boulefreundin, 
Lieber Boulefreund,

wir freuen uns über Dein Interesse an unserem Sport und unserem Verein.

Wenn Du Mitglied bei uns werden möchtest, dann schicke einfach beiliegenden 
„Antrag auf Mitgliedschaf im 1. BCP Bad Godesberg“ an uns zurück. 

Wenn Du auch noch eine Lizenz haben möchtest, musst Du zusätzlich noch den 
„Antrag auf Ausstellung einer Lizenz des DPV“  ausfüllen und zwei Passbilder 
beifügen. Beides bitte an uns zurück schicken (Adresse oben) oder einfach mit 
zum Bouleplatz bringen.

Übrigens, man muss nicht sofort Mitglied bei uns werden, wenn man gerne mal 
ein paar Kugeln werfen möchte. Du kannst auch einfach so vorbeikommen und 
einfach jemanden ansprechen – und, ein paar Kugeln sind immer da.

Beiträge:
Der Jahresbeitrag beträgt derzeit 40 Euro für Erwachsene und 15 Euro für 
Kinder. Der Familien/Partnerbeitrag beträgt 60 Euro. 
Pro Lizenz kommen noch mal 15 Euro (Erwachsene) bzw. 5 Euro (Kinder) hinzu.

Wenn Du noch fragen hast, ruf doch einfach an und frag nach Heinz oder 
Christina. 

Bis bald auf unserem Bouleplatz

Heinz & Christina
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1. BCP Bad Godesberg e.V.
Heinz Rulands
Wielandstraße 14

53173 Bonn

Antrag auf Mitgliedschaft im 1. BCP Bad Godesberg

Name ____________________________________________

Vorname ____________________________________________

Geburtsdatum ____________________________________________

Staatsangehörigkeit ____________________________________________

Anschrift ____________________________________________

____________________________________________

Telefon: ____________________________________________

Telefon – Mobil: ____________________________________________

E-Mail: ____________________________________________

Fax: ____________________________________________

__________________________________________________________________

Ort / Datum /Unterschrift:
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