LODZKI ZWIAZEK PILKI NOZNEJ
Wydzial Szkolenia
Komisja Licencji Trenerskich

90-408 L£.6dz, ul. Préchnika 5, tel: 42 6397805, fax: 42 6348799

WNIOSEK O PRZYZNANIE / PRZEDLUZENIE LICENCJI TRENRSKIEJ EZPN*

1. Nazwisko i imi¢

2. Data 1 miejsce urodzenia

3. Miejsce zamieszkania
Adres z kod. pocztowym,
Telefon dom., kom.

4. Wyksztatcenie ogdlne

Nazwa, rok uk. szkoty / uczelni

5. Wyksztatcenie specjalistyczne
Migjsce, rok uzyskania dyplomu trenera, instruktora

6. Staz zawodowy

Nazwa klubu Okres pracy Funkcja Gr. szkoleniowa | Liga

7. Oswiadczam, ze posiadam peina zdolnos¢ do czynnosci prawnych oraz korzystam z petni praw
publicznych.

8. Stwierdzam, ze wszystkie dane zawarte we wniosku licencyjnym sa zgodne z prawda.

Uwaga: Do wniosku nalezy zataczy¢:

kopig dyplomu trenera, instruktora

kopie zaswiadczen z udziatu w konferencjach szkoleniowych z ostatnich 3 lat,
o$wiadczenie

zobowigzanie

1 fotografig

Decyzja Komisji Licencji Trenerskich PZPN, przyznano, przedtuzono*
Licencj¢ Trenerska Nr. .......... na okres ................ do

Data ...oooveieieeeeeeeee Pieczgé Podpis ...ooveeeieieieeeeeeee
* niepotrzebne skresli¢



