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v Zadanie ,Regionalne Partnerstwo dla Wolontariatu — edycja 2021-2023 —
sfinansowane przez Narodowy Instytut Wolnosci —
Centrum Rozwoju Spoteczenstwa Obywatelskiego ze srodkéw Programu Wspierania i Rozwoju
Wolontariatu Dtugoterminowego na lata 2018-2030



