
	   	  	  	  	  	  	  	  	  	  ELK GROVE – FLORIN AMATEUR RADIO CLUB 	  	  	  	  	  	  	  	  	  
	  	  	  	  	  	  	  	  	  Membership Form

	  	  	   ___	  New	  Member ___	  Renewing	  Member ___	  Addi0onal	  Family	  Member

Name:__________________________________	  	  	  Call:___________________ ARRL	  Member?________________

Address:________________________________________________________________________________________

City:__________________________________ State:___________________ Zip:__________________________

Phone	  No:	  (_____)_____________________________________________	  	  	  	  	  	  Unlisted	  Number:	  	  _____	  Yes	  _____No

Email	  Address:___________________________________________________________________________________

Addi0onal	  Family	  Members	  (at	  same	  mailing	  address)

Name:________________________________	  	  	  Call:____________________	  	  	  Email:__________________	  	  ARR?	  ___

Name:________________________________	  	  	  Call:____________________	  	  	  Email:__________________	  	  ARRL?___

Name:________________________________	  	  	  Call:____________________	  	  	  Email:__________________	  	  	  ARRL?___

EGFARC	  annual	  dues	  are	  $20.00	  (January	  thru	  December).	  Addi0onal	  Family	  members	  at	  the	  same	  address	  are
$10.00	  each.
Annual	  Membership	  Dues:

	   #_____addi0onal	  $10.00 Total:	  $_______

-‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐	  -‐

Elk	  Grove-‐Florin	  Amateur	  Radio	  Club Date:____________

Receipt

Received	  From:__________________________________________________________________ $__________

For:	  Membership

Type	  of	  Payment:	  _____	  Check*	  	  	  	  ______Cash Received	  By:____________________________

*Please	  make	  checks	  payable	  to	  “EGFARC”	  and	  for	  “EGFARC	  Membership”,	  	  	  	  Thank	  You.

Dra[ed:	  08/24/2019 h`ps://www.W6EGF.org


