
A U F N A H M E G E S U C H 
in den 

YCA, Yacht Club Arbon 
_________________________________________________________________________ 

� Aktivmitglied Einzel
� Aktivmitglied Ehepaar
� Juniorenmitglied / Studentenmitglied
� Passivmitglied

Name .......................................... Vorname .......................................... 

Strasse ............................................................ 

PLZ .............. Wohnort .......................................................................... 

Beruf ........................................... Geburtsdatum .............................. 

Telefon .......................................  Fax ............................................... 

Handy ......................................... E-Mail ............................................ 

IBAN Nummer ………………………………… 

Zusätzliche Angaben sofern vorhanden; 

Bootstyp ........................................ Segelnummer .............................. 

Bootsname .................................... Kennzeichen TG / SG ............................................. 

Hafenplatz ..................................... 

Wir bitten Sie falls möglich, diesem Anmeldeformular ein Passfoto beizulegen. 

Datum ........................................... 

Unterschrift .................................................. 

Bitte senden an: Yacht Club Arbon, Adolph-Saurer-Quai 19, 9320 Arbon 
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