PRIHLASKA NA KURZ BRUSLENI 2019/2020

pite: (1 Dospaly: [1
Jméno a pfijmeni:

Datum narozeni:

Adresa trvalého pobytu:

Zdravotni pojistovna:

Zakonny zastupce (rodic):
Jméno a pfijmeni:
Telefon:

Email:

Uroveii brusleni:

Zacatecnik (nikdy jsem nebruslil) Mirné pokrocily Pokrocily

Trénovat budu:

Utery 14:00-15:00 | Stfeda 15:00-16:00 | Ctvrtek 14:00-15:00 Nedéle 17:00-18:00 Nedéle 18:00-19:00

Vhodné odpovédi prosime zaktizkujte
Potvrzeni:

- Potvrzuji, Ze ucastnik je schopen po zdravotni i psychické strance absolvovat sportovni kurz a
seznamil jsem se s provoznim fadem pouzivanych sportovist

- Souhlasim se zvefejnénim fotografii a videozaznam vyse zminéného ucastnika, a to
vyhradné pro Ucely organizatora

- Souhlasim se zpracovanim a uschovanim uvedenych osobnich udajli organizatorem

DNE : oo e POdpIis: coeveeeee e

KRASO

Krasobruslaisky klub Benesov z.s., IC:08664838
tel. 774883608, email: kurzy@krasobene.cz
www.krasobene.cz
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