
                                                  

Ansökan till     

Älvdalens Utbildningscentrum – Ishockeygymnasium 
inför 2009/2010 
 
 
Namn:______________________________Person.nr:_____________________________________ 
 
Adress: _____________________________ Postnr &Ort: ___________________________________ 
 
Telefon: _____________________________ Föreningstillhörighet:____________________________ 
 
E-post: _______________________________ 
 
 
 
Jag spelar i följande lag: [ ] A-pojk [ ] J18 [ ] J20 [ ] A-lag, division: ________________ 
 
Min position: [ ] Målvakt [ ] Back [ ] Forward [ ] Center Klubbfattning: [ ] Höger [ ] Vänster 
 
 
 
 
 
Tränarreferenser: 
 
Klubblag: _________________________________Telefon: ___________________________ 
 
Distriktslag: _______________________________Telefon: ___________________________ 
 
Annat: _______________________________Telefon: ___________________________ 
 
 
 
Uppgifterna bekräftas: 
 
Ort: _____________________________________Datum: ___________________________ 
 
 
 
……………………………………………..   ………………………………………………. 
/Målsmans underskrift/     /Sökandes underskrift/ 
 

Ansökan insändes före den 20 februari till: 
Björn Tegnér, Box 100, 796 22 Älvdalen  

Alt. Via E-post: bjorn.tegner@edu.alvdalen.se  alt bj.tegner@hotmail.com  
076 817 96 52, 070 245 87 35 
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