
        VÝPOVEĎ ZMLUVY O ČLENSTVE

Miesto | Dátum | Podpis člena

X

Dôvod výpovede

Priezvisko | Meno člena 

Členské číslo

Dátum narodenia

Týmto vypovedám zmluvu o členstve pri dodržani zmluvne dohodnutej výpovednej lehoty k najbližšiemu možnému termínu.

Dátum podania výpovede

Ulica | Číslo domu PSČ | Mesto

Žiadny čas alebo veľmi málo času

Chýbajúca motivácia

Choroba | Zranenie

Strata zamestnania | príjmu

Presťahovanie

Atmosféra

Čistota

Plné štúdio

Publikum

Zamestnanec

Žiadne skupinové cvičenia (spinning,..)

Prechod na iný druh športu

Iné:

Nespokojný s ponukou

Sprchy za poplatok

Nedostatok vybavenia

Cena

Zmena fitness štúdia

Členstvo BASIC Členstvo STANDARD Členstvo PREMIUMČlenstvo PRO Fitness členstvo


