PROFESSIONISTI ITALIANI A BOSTON (PIB)
www.piboston.org
in associazione con
PIRANDELLO ITALIAN LANGUAGE CENTER (PILC)
www.pirandello.com/PILC.html
Saint John's School
9 Moon Street

Boston, Mass. 02113
Corsi Avanzati Integrativi di Lingua e Cultura Italiana (Legge 153/1971)

(CIRCOSCRIZIONE CONSOLARE DI BOSTON)        2014-2015
________________________________

____________________________________

Cognome 




Nome  

________________________________

____________________________________

Luogo di Nascita   



Data di Nascita  (Giorno, Mese, Anno) 

______________________________________________
________________________  

Indirizzo (Via, Citta`)





Telefono   
Cittadinanza dello studente__________________________________________________
Classe dello studente (“grade”  presso la scuola Americana, per esempio K, 1st, 8th) 

a settembre 2014_______________________________________________________
Nome e cognome dei genitori - Padre _______________________________ Membro PIB?___

  
                                     Madre_______________________________ Membro PIB?___

Indirizzo di posta elettronica 
_______________________________________________

Numero cellulare ___________________________________________________________

NOTE (per richiesta di attivazioni in altre sedi): 
______________________________________________________________________________
__________________________________

Firma del Genitore (o chi ne fa le veci)


         Data ____________________
Tale modulo va spedito unitamente ai riferimenti dell'avvenuto pagamento a:   italianoxbimbi@piboston.org

Pagamento “non refundable deposit” di $50 a:   https://italianoxbimbi2014.eventbrite.com

Riceverete una mail di conferma dell'avvenuta iscrizione;
PER USO DELL’AMMINISTRAZIONE
Data versamento non-refudable deposit: 


__________

Data modulo iscrizione




__________

Tassa d'Iscrizione e Libri di Testo/materiali accademici 
__________    

Data inclusione listserv




__________

Note per creazione gruppi: _____________________________________________________________
