
CLASSICS ELITE SOCCER ACADEMY 
SPRING BREAK CAMP 2012 

 
Players will work on a variety of age appropriate  skills  including dribbling, passing,  turning,  shooting,  speed and agility, balance, 
coordination, throwing, running and jumping. Goalkeeper sessions will also be included.   
 

WHERE: Classics Elite Soccer Facility (1600 E. Bitters Road, San Antonio, Texas 78216) 
    
Camp 1: Monday March 12th ‐ Friday March 16th (5 Days) 
TIME: 9:00am to 11:30am (check‐in begins at 8:15am)  
AGES: U5 – U15  
COST: 5 day cost is $95.00, 4 day cost is $85.00, 3 day cost is $63.75, 2 day cost is $42.50 and 1 day cost is $25.00 (no refunds after 
the first day).   
 
 Camp 2/Speed & Agility Camp: Monday March 12th ‐ Friday  March 16th (5 Days)  
TIME: 7.00pm to 8:30pm (check‐in begins at 6:15 pm) 
AGES: U10 – U18   
COST: $65.00 (no refunds after the first day).   
 
If you have any questions or would like additional information, please contact our Director of Coaching Brian Monaghan at  
(210) 616‐6381 or e‐mail bmonaghan10@yahoo.com.   
 

Waiver of Release 
I hereby authorize the director and coaches of Classics Elite Soccer Academy to act for me according to their best judgment in any 
emergency requiring medical attention and I hereby waive and release the camp, sponsors, and facilities from any and all liability for 
any injuries or illness incurred while at camp.   
 
Camper’s Name: ______________________________________________________________________________________________ 
 
Camp Session & Days Attending: _______________________________________________________________________________ 
 
Signature (parent or guardian) _________________________________________________________Date _____________________   
 
Emergency Contact #: Home: _____________________ Mom’s Cell: _____________________ Dad’s Cell: _____________________   
 
Method of Payment: Check _________ MasterCard _________ Visa _________ Discover _________ American Express _________  
 
Card Holder Name ____________________________________________________________________________________________   
 
Card Holder Address___________________________________________________________________Zip _____________________   
 
Card Number ________________________________________________________________________________________________   

 
Card Expiration Date ____________________________          3Digit on Back of Card ____________________ 

 
Signature ____________________________________________________________________________________________________   
 

Please make checks payable to Classics Elite Soccer Academy and mail to: 
11503 Jones Maltsberger Suite 102, San Antonio Texas 78216   1‐830‐393‐0182 Fax 

 
T‐Shirt Size:  YS ____________ YM ____________ YL ____________ AS ____________ AM __________ AL __________ 


