
MÅLSMANS GODKÄNNANDE

För att kursdeltagare under 18 år ska kunna delta i utbildningen måste
detta intyg skickas tillbaka signerat med ett godkännande av målsman
senast dagen innan kursstart. 

Tillåtelse

Som målsman för: _________________________________________________
med personnummer: __________________________________ godkänner jag att
nämnd deltagare deltar i utbildningen arrangerad av Scandinavian Bar Academy,
samt godkänner dess villkor.

Datum: _____________________________________________________________

Målsmans underskrift: _________________________________________________

Namnförtydligande: ___________________________________________________

Telefonnummer: ______________________________________________________

Mejl: ______________________________________________________________

Bokningsnummer: ____________________________________________________

Vänligen skanna eller fotografera det signerade intyget och skicka det sedan
till info@scandinavianbaracademy.com
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