
Course Application Form 

Scottish Football Association 
“Development Activities” ­  Level 1 Coaching Award 
Saturday 3rd May 2008 
10am – 4pm, Clickimin Rugby pitch 

Name  …………………………………………………………………..………………...……. 

Address  …………………………………………………………………..………………...……. 

………………………………………………Post code  …….………..……..………. 

Tel  ………………………………..…………………………   ……………………………. 

E­mail  …………………………………………………………………...……………………… 

Club/organisation  ……………………………………………………………..……………………………. 

Please outline your current involvement in football coaching  ...................................................................... 

.................................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................................... 

Please note the minimum age for this course is 16 years of age.  Please tick here to confirm that you are over 16 £ 

Data Protection 
This course has been organised  jointly by  the Sport & Leisure Service of Shetland  Islands Council and the Scottish 
Football Association. The information provided above will only be held by these two organisations. 

I agree to the above information being held by Shetland Islands Council and Scottish Football Association. 

Signed………………………………………………………………………    Date ………………………………………………… 

Please return this form with payment of £30.00 (cheques made payable to “Shetland Islands Council”) by 
Monday 28th April 2008 to: 

Sport & Leisure Service, Shetland Islands Council, Hayfield Lane, Lerwick, Shetland, ZE1 0QD 
(01595) 744006    Fax (01595) 744056 

Payment details (please tick): 

£  I enclose a cheque for the sum of £30.00 
£  I do NOT require a receipt 
£  I DO require a receipt, please send this to the above address. 

£  If a club or organisation is paying the course fees on your behalf, please tell us to where to 
send the invoice: 

Contact Name .…………………………………………………………………………………..………………….. 

……….. ………………………………………………………………………………...…………………………….. 

…………………………………………………………………Telephone…………………………………………..


