
Заявка на участие в курсах немецкого языка
Deutsch-Intensivkurse

Пожалуйста, заполните, распечатайте, подпишите и направьте по факсу в Volkshochschule

Volkshochschule Passau
Nikolastraße 18

D-94032 Passau
Tel.:      +49 851 959 80 30
Fax:     +49 851 959 80 12
E-Mail: absmeier@vhs-passau.de
            seibold@vhs-passau.de

Личные данные:

Госпожа / Frau Господин / Herr 

Имя / Vorname(n) Улица, номер дома, квартиры / Straße, Nummer

Фамилия / Familienname(n) Индекс, место жительства / Postleitzahl, Ort

Дата рождения / Geburtsdatum Национальность / Nationalität

Телефон / Telefon Адрес электронной почты / E-Mail

Я хотел (а) бы посещать следующий курс:

 уровень для начинающих I (А1)

 уровень для начинающих II (А2)

 средний уровень I (В1)

 средний уровень II (В2)

 развивающий уровень (С1)

   недели

 пакет - 2 курса (12 недель)

 пакет - 3 курса (18 недель)
 пакет - 4 курса (24 недель)

 пакет - 5 курсов (30 недель)

Когда Вы хотели бы начать посещение занятий?              Дата  

Есть ли у Вас ососбые пожелания? (назовите их, пожалуйста)

Оплата курсов:
Место на курсах будет зарезервировано для Вас 
с момента внесения Вами агенту 20 процентов от 
общей стоимости курсов. Эта сумма не подлежит 
возврату,  поскольку  она  является  частью 
стоимости  курсов.  Оставшаяся  сумма  должна 
быть оплачена наличными в первый день курсов 
или  переведена  на  банковский  счет  школы  за 
одну неделю до начала курсов.

Владелец счета Volkshochschule Passau 

Номер счета 83543

SWIFT BYLADEM1PAS

IBAN DE29740500000000083543

Дата: Подпись:
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