SCHNUPPERPASS

lch/ Wir bestelle/n hiermit beim Tischtennis-Verband Niedersachsen nachstehende Artikel

TISCHTENNIS-VERBAND

SCHNUPPER-Paket 20 SCHNUPPER-Paket 50
v 20 Schnupperpasse v 2 TT- Anfangerschidger v 50 Schnupperpasse v 5 TT- Anfangerschidger
v 20 x 8 Aufikieber v" Diverse Unterlagen v 50 x 8 Aufikieber v" Diverse Unterlagen
v 20bunte TT-Bdle v Nur € 29,- v 50bunte TT-Bdle v Nur € 44,-

SCHNUPPER-Kombi-Paket

v" 30 Schnupperpasse v 3 TT- Anfangerschidger

v 30 x 8 Aufiieber v" Diverse Unterlagen

v" 30 bunte TT-Balle v Nur € 44,

v" Broschiire Tischtennis in der Grundschule (inkl. 7 ausgearbeiteten Stundenbildem)

Verein:

Name, Vorname:

StraBe, PLZ, Ort:

E-Mail:

Tel.-Nr. tagsiiber:

Abteilungsleiter Jugendleiter Trainer

Ansprechpartner mit Tel.-Nr. fiir die Schnupperpassaktion (Bitte unbedingt angeben fiir
den Eindruck in den Schnupperpass):

Vorname, Name Telefon

Einzugsermachtigung
Bitte buchen Sie den Betrag von folgendem Konto ab:

I1BAN: BIC:

Geldinstitut: Kontoinhaber:

Hinweis: Ich weiB, dass ich diese Bestellung innerhalb von 10 Tagen (rechtzeitige Absendung genigt) durch eine
schriftliche Mitteilung an den Tischtennis-Verband Niedersachsen e.V., Ferd.-Wilh.-Fricke Weg 10, 30169 Hannover
widerrufen kann und bestétige dies mit meiner zweiten Unterschrift.

Datum/Unterschrift

Bitte senden Sie diese Bestellung an: Tischtennis-Verband Niedersachsen e.V.
Ferd. Wilh.-Fricke-Weg 10
30169 Hannover
E-Mail: info@ttvn.de Fax: 0511/9819444
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