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PŘIHLÁŠKA NA ŠKOLENÍ TRENÉRSKÉ LICENCE C

Praha 13. – 14. 1. 2007
Jméno a příjmení:     ……………………………………………………………

Adresa:                    …………………………………………………………….

Rodné číslo:             …………………………………………………………….

Telefon:                   …………………………………………………………….

E-mail:                     …………………………………………………………….

Název klubu:            ………… …………………………………………………

Věková kategorie mužstva:    .. …………………………………………………

Poplatek za absolvování dvoudenního trenérského semináře je 600,- Kč včetně poplatku za vystavení průkazky trenéra. Platbu prosím proveďte na účet ČMSHb 1724200504/0600,  v.s.: 700 + kód Vašeho mužstva (je uveden na každém RP)

Přihlášku zašlete výhradně písemně na adresu: Josef Kadaně, Štruncovy sady 3, 301 12  Plzeň

Zde prosím nalepte kopii dokladu o zaplacení

