
 

Střední škola obchodní, České Budějovice, Husova 9  
370 21  České Budějovice 
tel.: 387023711-13;  fax: 387023739 

 
 
 

Přihláška na vzd ělávací 
program 

 
 
Název kurzu:  Manažer prodeje 
 
 
Jméno, příjmení:  ..............................................  Datum narození:  .............................. 
 
Bydliště:  .............................................. Telefon, mobilní tel.: ............................. 
 
E-mail: .............................................. 
 
 
Patřím do této skupiny: 

  absolvent školy pobývající určitou dobu mimo území ČR – jak dlouho ........................... 
  cizinec s povolením k dlouhodobému pobytu 
  azylant 
  migrant 
  sociálně znevýhodněný 
  zdravotně znevýhodněný 
  zájemce o zvýšení kvalifikace  
  žena/muž na mateřské dovolené 
  muž/žena po 50 ti letech věku 
  nezaměstnaný hledající zaměstnání 
  uchazeč měnící zaměstnání 
  OSVČ 
   
Čestné prohlášení: 
 
Svým podpisem stvrzuji pravdivost a úplnost údajů. 
 
 
V Českých Budějovicích dne: ............................... 
 
 
 
 
 .................................... 
 podpis uchazeče 


