
Přihláška na vybrané školení 

	Název školení
	

	Datum školení
	

	Místo konání 
	

	Jméno, příjmení, titul 
	

	E-mail 
	

	Datum narození 
	

	Název školy
	

	Adresa školy
	

	PSČ
	


Vyplněnou tabulku zašlete prosím na e-mailovou adresu: arsakuni.zarine@psjg.cz.

