FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
UCZESTNICTWA W SZKOLENIU Z METODYKI NAUCZANIA TENIS 10
Szanowni Państwo,
Zwracam się z  prośbą o wypełnienie formularza zgłoszeniowego oraz odesłanie skanu dokumentu z pieczątką i podpisem na adres m.kowalska@pzt.pl. O kolejności zakwalifikowania na szkolenie decyduje kolejność nadesłanych zgłoszeń. Liczba miejsc  jest ograniczona.

1. Miejsce szkolenia
· [bookmark: _GoBack]OLECKO, 19-20.12.2015

2. Pracuję 
·  W klubie tenisowym
·  W Szkole
· Na Orliku
	Imię i nazwisko uczestnika szkolenia

	


	Województwo

	

	Adres placówki w której pracuje uczestnik szkolenia
	

	Telefon kontaktowy do uczestnika szkolenia

	

	Adres e-mail do uczestnika szkolenia

	



	






Wyrażam chęć uczestnictwa w szkoleniu z metodyki nauczania Tenis 10.


Miejscowość, data							Podpis uczestnika szkolenia
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