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SCOALA POPULARA DE ARTE SI MESERII
FORMULAR DE INSCRIERE ADULTI

Nume si prenume * ................................................................................... data nasterii/ anul* .......... luna* ......... ziua* .......... localitatea* ............................................ domiciliul* ........................................... str.* .................................... nr.* ......... bl.* ......... sc.* ........ ap.* ........ telefon* .......................... Posesor/oare al/a C.I. seria* ........ nr.* ........................ eliberat de Politia* ................................................. la data de ....................... .
 Studii .................................................... profesia de baza ................................................................. ocupatia actuala ......................................................................... doresc sa ma inscriu la cursul* ...................................................................................................... in anul scolar  2020 – 2021.
Subsemnatul/a,* .........................................................., ma oblig sa achit taxa scolara la termenele stabilite la inscriere: ½ din taxa la începutul anului scolar (luna octombrie), cealalta jumatate urmand sa o achit la inceputul semestrului al 2 lea al anului scolar (luna februarie).
(Completarea campurilor marcate cu * este obligatorie!)

ÎN CAZ DE NEACHITARE LA TERMEN A SUMELOR PRECIZATE, NE REZERVAM DREPTUL DE A INTERZICE PARTICIPAREA LA CURS A SOLICITANTULUI.


Important! In situatia in care exista rude de gradul I sau II inscrise la minim doua cursuri oferite de Centrul Cultural Judetean Constanta “Teodor T. Burada”  insumand minim trei participari se poate beneficia de o reducere de 150 lei/curs.
De asemenea, va rugam sa ne aduceti la cunostinta daca sunteti inscris la alte cursuri organizate de institutia noastra, deoarece participand la minim trei cursuri simultan beneficiati de aceeasi reducere de 150 lei/ curs.
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               Data,                                                                                                                             Semnatura,
    ............................                                                                                                            ..............................
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