Kùrs kaszëbsczégò jãzëka
Termin kursu: październik-grudzień 2024
Miejsce kursu: Bytów
Formularz zgłoszenia na kurs:
	Imię i nazwisko uczestnika
	

	Adres (ulica, kod pocztowy, miasto)
	

	Adres mailowy
	

	Telefon kontaktowy
	

	Data i miejsce urodzenia
	

	W przypadku chęci otrzymania faktury vat proszę o podanie danych do faktury wraz z nr NIP
	


Informacja o zakwalifikowaniu się na kurs oraz informacje szczegółowe dotyczące kursu zostaną przekazane drogą elektroniczną.

*niepotrzebne skreślić
