
Timber Trails Community Association 
Temporary Membership Card Application 

For Tall Timber Beach Access ONLY! 
If you have purchased Temporary Membership from the Lake Naomi Club, that Membership 

includes Tall Timber Beach and you are not required to fill out this application! 
 
 

Property Owner Name: ________________________  TTCA Membership #______________________ 
 
Timber Trails Address:___________________________________________________________________ 
 
Rental Period:  _________________________________________________________________________ 
 
Rental Guest Names: 
 
1._________________________________________  2._____________________________________ 
 
3._________________________________________  4._____________________________________ 
 
5._________________________________________  6._____________________________________ 
 
 
By my signature I certify that all those listed are my rental guests and have my permission to access Tall Timber Beach.  I 
understand that Timber Trails Temporary Membership Cards are solely issued for the use of Tall Timber Beach only and 
does NOT include any other Lake Naomi Club Amenities.  Also, by my signature, I acknowledge and understand that my 
guest must follow all amenity policies including all COVID‐19 precautionary measures requested and they have been 
notified and understand the Timber Trails Code of Conduct and will abide by such. 
 
Signed____________________________________  Date:__________________________________ 
 

Please submit this completed form and pictures for each person listed to Community 
Manager Wendi Freeman at wfreeman@lakenaomiclub.com.  This form must be received 72 
hours prior to arrival.  Guest badges will be available for pick up on the day of check in at the 
Administrative Office, 122 Route 423, Pocono Pines, Pa  18350. 
 
 
_____________________________________________________________________________________ 
Office Use 
 
TTCA Fees Current?    ___________    Pictures Received?  __________ 
Occupancy Verified?  ___________    Manager Approval  __________ 
Cards Issued (date)  ___________    Other _________________________ 
 

 

 


