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PŘIHLÁŠKA – KURZ

DELEGÁT A TECHNICKÝ PRŮVODCE 

CESTOVNÍ KANCELÁŘE

Jméno a příjmení:  ................................................................................  Titul: ........................

Datum narození: ................................................. Místo narození: ...........................................

Bydliště, PSČ:  ............................................................................................................................

Státní příslušnost:  ...............................................

Telefon:  .................................................................  E-mail:  .....................................................

Nejvyšší ukončené vzdělání, druh, rok:  ..................................................................................

    ...................................................................................

V ........................................  dne ..................................                   .............................................

podpis žadatele

