Polski Związek Lekkiej Atletyki


data złożenia wniosku ...............................
ul. Kopernika 30
00-336 Warszawa                                                                 

Numer wniosku ............................

WNIOSEK

o przyznanie licencji trenera / instruktora*lekkiej atletyki 

bezterminowo/ na okres .................*
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imię 2
dzień                    miesiąc                     rok

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



data urodzenia

adres zamieszkania

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


kod pocztowy                       miejscowość

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Ulica                                                                                                nr domu                 nr lokalu

II

Oświadczam, że posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz w pełni korzystam z praw publicznych.
III

Posiadam następujące kwalifikacje zawodowe:

Tytuł trenera/ instruktora………………………………….klasy potwierdzony dokumentem
(nazwa dokumentu, numer., data wydania, wydany przez) 
……………..…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………... 

IV
Zobowiązuję się do podnoszenia kwalifikacji zawodowych uczestnicząc w szkoleniach organizowanych przez Polski Związek Lekkiej Atletyki oraz wojewódzkie związki 
Do wniosku załączam:

1. zaświadczenie lekarskie wydane przez lekarza medycyny sportowej
2. kserokopia dokumentu potwierdzającego posiadanie wymaganych kwalifikacji (wraz z oryginałem do wglądu)

3. kopia przelewu (dowodu wniesienia) opłaty licencyjnej 









.                                     
Podpis

