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£ MATRICULA CURS 2020/2021

TALLER D’ANGLES

1. DADES DE L’ALUMNE

CALVIA

Llinatges: Nom:

Data de Naixement: Edat:

DNI:

Lloc de naixement: Provincia:
Adreca actual:

Localitat: C.P.:
Teléfon mobil: Telefon:
E-mail: Nacionalitat:

Antic alumne: [] SI L INO

2. INFORMACIO DE MATRICULA

Curs al que es matricula:
[ ] ANGLES BASIC O

[] Horabaixa (A)

[JANGLES COMUNICATIU 1 [ Mmati (B)
[ JANGLES COMUNICATIU 2 [[] Mati (Q)
NIVELL: GRUP:
Calvia, a de de
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