
                                                                            
 

 
                                                                      Ankomst dat:_____/_____-_________ 
Ansökan om Ungdomsmedlemskap i 

Huvudstadens GK 2012 
 

 
Namn: ___________________________________________________________ 
 
Personnummer:    __________________________________________________ 
 
Golf-ID_______________-_____        (Huvudstadens not, uppge dock golf-ID om du har det) 
 
Status:            �  Herrjunior     �   Damjunior    
 
Hemadress: ____________________________________________ 
 
Postnr: ________________         Ort:    ______________________ 
 
Telefon bostad: ____/____________ 
 
Mobiltelefon: _____/____________ 
 
E-Mailadress: ______________________________@_______________________________ 
 
Golfhandicap: _____________________ 
 
� Deltar/deltagit i golfutbildning hos Pro / Golfklubb:_____________________________  
 
Kommer Du att ha Huvudstadens GK som hemmaklubb? ___________________________ 
 
Förälders underskrift 
 
________________________________________________________________________ 
 
Anmälan skickas till: info@huvudstadensgolf.se 
 
Eller skickas till: 
Huvudstadens Golf, Lindövägen, 186 92  Vallentuna 
 
eller faxas till: 08-511 737 15 
eller lämnas i receptionen vid Lindöbanan, Lindövägen Vallentuna 
 

 


