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        Дата проведення екзамену:         ____________ __________                     АНКЕТА - ЗАЯВКА     Прошу зареєструвати мене для складання екзамену з німецької мови  Ö SD     рівня _____.       Прізвище, ім’я      ___________________________________________ ________     Прізвище, ім’я латин ицею (як у закордонному паспорті)     _________________________________________________________________       Дата народження    _ _ ______________ _____________ ___ ____ __________ ___     Місце народження    (місто, країна)       _______________ _____ _____________________ ________ ___________ __ ___       Контактн ий телефон         ______________________________________________       E - mail          ___ _____________________ ________________ __________________       З  правилами проведення екзамену   ознайомл ена/ий   і погоджуюся .         Дата ____________________         Підпис ___________________  


