Ptihlaska do rekvalifikaéniho kurzu

Prihlasuji se
timto
zavazné na kurz

(ndzev kurzu) :

Jméno a pfijmeni:
Datum narozeni, RC :
Adresa, véetné PSC:

Telefon:

E-mail:

Nejvyssi ukoncené

vzdélani, adresa skoly :

Piiloha ¢. 1

FILANDR ACADEMY

Rekvalifikacni kurzy kadeinic a kadetniki
E-mail: filandrpavel@gmail.com
Telefon: +420 604 216 093

Holi¢ské a kadernické prace

Prikladam kopii obCanského prikazu a souhlasim, aby udaje byli pouzity pro Gcely rekvalifikacniho zatizeni.

Piiloha ¢. 2

Prikladam kopii platného zdravotniho prtikazu.

Ano, souhlasim s obchodnimi podminkami
Ptiloha €.3 smluvni podminky

Podpis:

Za pravdivost uvedenych udaji odpovida:

Jméno a prijmeni tiskacim pismem

1. Pocet Ucastnik( kurzll je z dGvodu zajisténi kvalitni vyuky limitovan.
2. U&ast na kurzu si nejlépe zajistite véasnou prihlaskou a zaplacenim kurzovného
ZAJEMCI BUDOU ZARAZOVANI DLE DATA PLATBY!

pw

Kurzovné muiZete zaplatit hotové
Zavazné duvody pro vraceni, budou rfeseny individualné.

5. Doplatek kurzovného bude vybran v den zahajeni kurzu.

Podpis



Kurzovné:

Vyse kurzovného :

Zaloha Doplatek

Kurzovné uhrazeno dne:

Poznamka :

,,Vyhlaska o ochran¢ osobnich udaji/*

Podpis:




