Latvijas Nacionālās bibliotēkas Mācību centram
PIETEIKUMS profesionālās pilnveides kursiem 

________________________________________ piesaka uz kursiem LNB Mācību centrā šādus bibliotekārus:
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Pieteikumu sagatavoja: _____________________________, e-pasts:___________________kontakttālr. ____________________





(vārds, uzvārds, amats)

· Aizpildītu pieteikuma anketu lūdzam nosūtīt LNB Mācību centram pa e-pastu: macibu.centrs@lnb.lv līdz norādītajam datumam
Maksātāja rekvizīti:
Latvijas Nacionālās bibliotēkas Mācību centrs, tālr. 67969129, www.lnb.lv


