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XX – lecie działalności
zaprasza   na 

MARCOWE SŁOŃCE I FIRN DO WŁOCH

WIOSENNE ATRAKCJE  W DOLOMITACH – VAL di SOLE !!!

Termin i miejsce: 
23.03 -  31. 03. 2012 r.      Madonna di Campiglio / Pinzolo
· -  wyjazd z terenu AWF Katowice, ul. Mikołowska 72a - piątek  o godzinie 22.00, 

prosimy być minimum pół godziny przed wyjazdem, powrót – sobota, około południa

Koszt:   - opcja standard: 790,- PLN,   dla uczestników zimowych i letnich imprez Szkoły Zdrowia zniżka 
do 740,- PLN  oraz  340,- € ,  zakwaterowanie w apartamentach z pokojami w większości  2 osobowymi sypialniami i pokojem dziennym z aneksem kuchennym wyposażonym dla  przygotowywania posiłków, 
·  opcja hotel***: 790,- PLN,   dla uczestników zimowych i letnich imprez Szkoły Zdrowia zniżka 
do 740,- PLN  oraz  490,- € - hotel*** z żywieniem (śniadanie + obiadokolacja), odnowa biologiczna! 
· opcja hotel**** VIP: 790,- PLN,   dla uczestników zimowych i letnich imprez Szkoły Zdrowia zniżka 
do 740,- PLN  oraz  650,- € - hotel**** z żywieniem (śniadanie + obiadokolacja), basen, sauny,
 aromatoterapia,  muzykoterapia (SPA)! 
Koszt obejmuje:

· skipass 6 dni,

· zakwaterowanie w apartamentach 2+2, z możliwością samodzielnego przygotowywania posiłków

· lub hotel (gwiazdki do wyboru) z żywieniem HP – śniadanie + obiadokolacja
· przejazd autokarem klasy lux na trasie Katowice – Pinzolo – Katowice,

· szkolenie narciarskie lub snowboardowe prowadzone przez uprawnionych polskich instruktorów, 6 dni na śniegu, w grupach zaawansowania, wg programu szkolenia na stopnie SITN i SITS, w tym również wykłady i egzamin dla zainteresowanych na zakończenie kursu. 
· naukę i pomoc w bieżącej konserwacji sprzętu, 

· ubezpieczenie kosztów leczenia za granicą, następstw nieszczęśliwych wypadków i odpowiedzialności cywilnej.
Koszt nie obejmuje:

·  wyżywienie (opcja apartament)

· kaucja zwrotna za skipass (5 euro)

· opłaty związkowe PZN lub PZS – dla zainteresowanych kursem kwalifikacyjnym, kursem PI SITN PZN lub klasami sprawności PZS – 50,- PLN.
W programie:

· doskonalenie techniki jazdy na nartach wg. aktualnych programów Polski i Austrii,

· szkolenie carvingowe, freeridowe, muldy, snowpark, możliwość długich tras Passo Groste, Folgarida, Marileva, Trasa Slalomowa FIS w Madonna,  trasy o wszystkich kolorach!

· wykłady, filmy, videokamerowanie, dyskusje,

· możliwość - doszkolenie w jeździe sportowej na tyczkach, elektroniczny pomiar czasu!

· możliwość - kurs kwalifikacyjny SITN-PZN, I / II część kursu PI PZN,

· możliwość – szkolenie i egzamin na klasy sprawności SITS PZS. 
Uwagi:

Zadatek w wysokości opłaty złotówkowej, prosimy przesłać niezwłocznie po otrzymaniu potwierdzenia zgłoszenia na konto Szkoły Zdrowia nr 88 1020 2313 0000 3402 0023 3627.  Uzupełnienie opłaty złotówkowej i opłaty w € - na miejscu.
Zachęcamy do posiadania i korzystania z kasków!

Dla dzieci i młodzieży, snowboarderów i korzystających ze snowparku  - kaski obowiązkowe!
Zapraszamy Ciebie i Twoich Przyjaciół!

Lech Powolny
ZGŁOSZENIA I INFORMACJE: ELEKTRONICZNIE, TELEFONICZNIE, FAXEM, OSOBIŚCIE

SZKOŁA ZDROWIA, 40-881 KATOWICE, CHROBREGO 43/138, TEL.+48 602 178 208, FAX~32 254 72 39

e-mail: lech@szkolazdrowia.com.pl ; www.szkolazdrowia.com.pl 

Uwaga: przed naniesieniem informacji do przesłania pocztą elektroniczną, formularz należy zapisać w wybranym miejscu swojego komputera!

Zalecamy przesłanie skopiowanego formularza jako tekstu e-maila.
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

W nawiązaniu do informacji, potwierdzam udział w imprezie
Madonna di Campiglio / Pinzolo, Włochy

w terminie 23.03 -  31. 03. 2012 r.      
oraz zobowiązuję się  do dokonania opłat zgodnie z informacją
Opcja:      APARTAMENT      /       HOTEL
***  /   HOTEL**** VIP    ( niepotrzebne skreślić )
Nazwisko i imię:.....................................................................................................
PESEL ............................................Miejsce ur. ………………………………………………………

Adres z kodem:..............................................................................................................................

Tel./tel.kom. ...............................................e-mail……………………………………………………

Dyscyplina :     NARTY      /        SNOWBOARD  ( niepotrzebne skreślić ) 

Poziom szkolenia:
początkujący,
średni,
zaawansowany
( niepotrzebne skreślić )
Dodatkowe informacje/ oczekiwania............................................................................................

……………………………………………………………………………………………………………

Podpis…………………………………………………………………………………………………………….

