MODULO D'ISCRIZIONE CERTIFICAZIONE LINGUA RUSSA
        SESSIONE 2023
COGNOME
NOME   

CODICE FISCALE  

COMUNE DI NASCITA
PROVINCIA
DATA DI NASCITA
/
/
giorno/mese/anno
NAZIONALITÀ  

INDIRIZZO DI RESIDENZA 

   Telefono​​​​​​​​​​​​​​​  ​​​​​​​​​​​​​​​​​​_________________________ 

  Cellulare _________________________

  E-Mail ___________________________

           Lingua russa competenza generale                                                         LIVELLO
         








TORF
  A1 □  PUSHKIN  A1 □










  A2  □       
 A2  □











  B1  □                         B1  □               











  B2  □     
            B2  □     

                                                                                                                          C1  □                         C1  □                                                                                                                        
                                                                                                                          C2   □                        C2  □

    Lingua russa intermediazione d'affari                                                     LIVELLO

                                                                                                                                     B1 □

                                                                                                                                     B2 □

                                                                                                                                     C1 □

      Lingua russa per il turismo (RET)                                                          LIVELLO











(A2)  RET 1 □










        (B1/B2) RET 2 □

                                                





 (C1) RET 3 □
     Lingua russa ottenimento della cittadinanza russa                                LIVELLO











         A2 □
N.B. Per l'iscrizione ad altri livelli consultare e indicare la scelta di preferenza nel modulo allegato.

Per eventuali informazioni relative ai costi degli esami contattare la segreteria: arpm010006@istruzione.it 

L’iscrizione si ritiene confermata soltanto una volta avvenuto il pagamento della quota richiesta.

Dichiaro di essere a conoscenza delle norme relative all’iscrizione, ai costi e alle modalità di pagamento ed al rilascio dei certificati finali;
Dichiaro di acconsentire al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art 13, dlgs. 196/2003.
Data  


Firma 


Allegare:
La fotocopia di un documento d' identità

