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06223/2163
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0664/4315762
Mobil:
0664/2536488

Fax:
04715/404/4
Fax:
06223/2163/4
BEACH VOLLEYBALL–COACH 2012
Veranstalter: 
Der VÖYWS Mitgliedsbetrieb Sportcamp Salcher.
Ort:

Strandhotel Pichler, A-9871 Seeboden am Millstätter See, Kärnten


Da täglich ein sehr konzentriertes Programm, je nach Wetter flexibel gestaltet, absolviert 

werden muss, empfehlen wir dringend, direkt vor Ort zu wohnen.

Termin:
Montag, 30.04 2012 08:00 Uhr bis Freitag, 4.05. 2012 18:00 Uhr 



Tägl. Kursprogramm von 8:30 bis abends (flexible Mittagspause).
Treffpunkt /
30.04. von 08:00 – 09:00  Anreise; Treffpunkt: Hotel Pichler / Seeboden (Tel: 04762/81180),
Kursbeginn:
Beziehen der Quartiere, Gruppeneinteilung, Formalitäten, Bezahlung,



Skriptenausgabe, Theorie, Praxis.
Kurskosten:
* Kursbeitrag: € 195,- (zuzüglich Prüfungsgebühr von € 55,-)

* 4 Halbpensionen im Strandhotel Pichler: € 140,-



* Um eventuelle Rückerstattung der Kurskosten durch das Arbeitsamt (Berufs-



   ausbildung) muss vor der Kursteilnahme beim Arbeitsamt angesucht werden.

Voraussetzungen: Beherrschen der Grundtechniken auf gutem Niveau :Pritschen, Baggern, Aufschlag von

unten/oben, frontaler Angriffsschlag.
1. Hilfe Kurs (Bestätigung kann nachgereicht werden), Mindestalter: 16 Jahre.
Mitzubringendes Material:  * Schreibzeug, * bereits vorhandene Literatur.

Information: Weitere Infos unter Tel: 04715/404 oder 
www.sportcamp.salcher.at








Email: info@sportcamp.salcher.at

Anmeldung:
Bitte senden Sie den nachstehenden Abschnitt ausgefüllt an das



Sportcamp Salcher, A-9640 KÖTSCHACH - Mauthen 114 (FAX: 04715/404-4)
------------------------------------------------------------------- hier abtrennen -----------------------------------------------------------------

Anmeldung zum Beach Volleyball Coach / 2012 am Millstätter See / Seeboden
Name:..................................................................................Telefonnummer:.................................

Adresse:...........................................................................................................................Alter:.......

Bitte ankreuzen: 

 o
Ich möchte die Halbpension in Anspruch nehmen.
Ich nehme zur Kenntnis, dass ich an dem Kurs auf meine eigene Gefahr teilnehme.

Unterschrift:






