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ÖNÉLETRAJZ 
 
Kérlek, hogy olvashatóan, kézzel töltsd ki a dokumentumot, illetve mellékelj egy fotót magadról és a 
legmagasabb iskolai végzettségedet igazoló dokumentum másolatával együtt küldd el a 
trener@intimtorna.hu email címre. 
 
Név: ______________________________________________________________________________________ 
Születési név: ______________________________________________________________________________ 
Születési hely, idő: _________________________________________________________________________ 
Lakcím: ___________________________________________________________________________________ 
Legmagasabb iskolai végzettséged: _________________________________________________________ 
Iskolai végzettségeid és a szemléletedet meghatározó tanfolyamok, kurzusok: 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
Jelenlegi munkahelyed neve, munkaköröd:  
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
Korábbi munkahelyeid, munkaköreid: 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
Van-e vállalkozásod? Mi a neve? _____________________________________________________________ 
Hogyan találkoztál a Kriston-módszerrel?  
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
Miért gondolod, hogy érdemes Kriston trénerré válnod? 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
Hol szeretnéd oktatni a Kriston-módszert (konkrét ország, megye, város)? 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
Milyen nyelv(ek)en szeretnéd oktatni a módszert? _____________________________________________ 
Kiket gondolsz célcsoportnak? 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 

Dátum: 
 

___________________________________ 
Aláírás 


