S
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1858

-
Nombre Completo RUT
Direccion
Correo electréonico Teléfono fijo Teléfono movil
Vinculacién con el colegio
No Si, ¢ cual?:
Mi nivel actual del idioma (Completar s6lo en caso de conocer la informacién )
A1.1 Principiante Absoluto B1.2
A1.2  Elemental ll C1
A2.1 Curso Conversacion Inicial
A2.2 Curso Conversacion Avanzado
B1.1 Otro
Quisiera hacer el curso de aleman en el siguiente nivel
A1.1 Principiante Absoluto B1.2
A1.2 |Elemental Il C1
A2.1 Curso Conversacion Inicial
A2.2 Curso Conversacion Avanzado
B1.1 Otro
Forma de pago y valor (indicar total pagado)
Contado Transferencia Cheque(s)
$ $ $

Detalle cheques (banco, numeros y valores)

RECIBO PAGO SEMESTRAL CURSO ALEMAN (Uso exclusivo Soc. Instituto Aleman de Valdivia)

Modalidad de curso (horas semanales) Semestre Aino

2 Horas | | 1,5 Horas | | 3 Horas

Fecha: Firma y timbre recepcion




