中央广播电视大学对外汉语教学中心

汉语之旅申请表APPLICATION form
	姓名

NAME


	SURNAME / GIVEN NAME (AS IT APPEARS IN YOUR PASSPORT)
            
	性别SEX
M      F
    
	2-INCH PHOTO

	
	中文NAME IN CHINESE (IF AVAILABLE)

	国籍NATIONALITY

	

	护照号码PASSPORT NO.

	宗教信仰RELIGION

	

	出生地PLACE OF BIRTH

	出生日期DATE OF BIRTH

年YY    月MM    日DD
	婚姻状况MARITAL STATUS


	通信地址MAILING ADDRESS
电话TEL：                  传真FAX：               EMAIL：

	教育情况 ACADEMIC DEGREE


	职业、工作或学习单位 OCCUPATION, Employer or Institute  


	现在汉语水平 CHINESE BACKGROUND
1． 学过多长时间？HOW LONG HAVE YOU STUDIED CHINESE？
2． 在何处学过？WHERE DID YOU STUDY？
3． 水平？LEVEL？初学 BEGINNER    中级 INTERMEDIATE     高级 ADVANCED
4．请选择学习的方式 PLEASE SPECIFY THE TYPE OF YOUR STUDY    GROUP   ONE-ON-ONE
会何种其他语言？OTHER LANGUGES SKILL？

	来我中心学习时间 LENGTH OF STUDY IN Center
从FROM       年YY    月MM    日DD到TO       年YY    月MM    日DD

	本国联系人(必需) CONTACT PERSON IN YOUR LOCAL COUNTRY(necessary)


	入境日期ENTRY DATE
年YY  月MM  日DD
	入境地点 ENTRY PLACE

	签证类型VISA TYPE


	
	签证号码：                  签证到期日：               护照到期日：
居留许可号码：               居留许可到期日：

	备注REMARKS



申请日期DATE OF APPLICATION：     年YY    月MM    日DD
