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FORMULARZ  ZGŁOSZENIOWY
5-7 września 2008

Nazwisko:…………………………………………………………………………………………………………………….
Imię:…………………………………………………………………………………………………………………………….
Rok urodzenia:…………………………………………………………………………………………………………….
Adres:………………………………………………………………………………………………………………………….
Miasto:………………………………………………………………………………………………………………………..
Kod pocztowy:…………………………………………………………………………………………………………….
Telefon:………………………………………………………………………….….…………….………………………..
Email: ………………………………………………………….….…………….…………………………………………..
Denominacja (wyznanie): ………………………………………………………….….…………….…………….
Nazwa parafii/zboru: ………………………………………………………….….…………….…………………..
Wspólnota (dla wspólnot katolickich)..……………………………………………………………………..
Czy uczestniczyłeś w kursie Alfa? ……………………………………………………………………………….
Czy bierzesz udział w prowadzeniu kursu Alfa? ………………………………………………………….
Zgłoszenie zostanie zarejestrowane po wpłynięciu na konto opłaty konferencyjnej.
\


[image: image2]
STOWARZYSZENIE ALFA POLSKA 
Ul. Kard. S. Wyszyńskiego 7/9, 87-100 Toruń, Tel. (56) 648 76 57 konferencja@alfapolska.org 

[image: image1][image: image3.jpg]‘r GLOBAL ALPHA TRAINING

‘L THE ALPHA COURSE



