
Interesse am Paartanz? 
 

Bitte folgendes ausfüllen und an uns senden. Wir informieren dann 
über Termine für Couple Dance. Auch einzelne Personen oder zwei 
Frauen/ Männer möglich! 
 
Name Partnerin:  _______________________________________ 
 
Name Partner:   _______________________________________ 
  
Telefon*:            ______________________________________  
 
Fax*:   _______________________________________ 
 
E-Mail*:   _______________________________________ 
 
Adresse*:   _______________________________________ 
 
*Bitte mind. 1 Zeile ausfüllen, damit wir Infos zuschicken können. 
 
Bitte außerdem ausfüllen: 
 
Tanzart Anfänger Anfänger 

m. Vork. 
Fortge-
schritten 

Beson-
deres 
Interesse 
an: 

Triple Two     
Night Club      
Polka     
Cha Cha     
Shuffle     
Scottische     
Rhythm Two     
Waltz     
Two Step     
Eastcoast Swing     
Westcoast Swing     
Pony Swing     
Hustle     
 


