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Jelentkezési lap Francia nyári tábor 2017

Gyermek:

Vezetéknév:………………………………………………Keresztnév:………………...………………...
Életkor:…………………………………

Szülő/Gondviselő/Törvényes képviselő:

Vezetéknév:………………………………………………Keresztnév:…………………………………..
Lakcím:………………………………………………………………………………………………………
Telefon:…………………………………………………….e-mail:………………………………………..

A gyerek szintje: Kezdő (A1)
Újrakezdő (A1/A2)
Középhaladó (B1)
Haladó (B2)
Felsőfokú (C1)

Melyik turnusban tudna jönni a gyermekük?
(Kérjük, jelöljék be mindkét turnust, amennyiben mind a kettő időpont megfelel. )

☐ Július 10.-14. ☐ Július 17.-21.

Pécs, ………..év…………………..hó……….nap

………………………………………………
  szülő/gondviselő/törvényes képviselő


