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Centre Number: IT 209
Centre Exam Manager: Marina Aicardi
         Tel: +39. 019.81.34.75/ cell.: 337.10.61.177 / email: cem@elleaeurolingue.it

         FCE EXAM / B2- APPLICATION FORM 
						            
1. Data dell’esame ___ / ___ / ___ 		

2. Nome ____________________________ Cognome ________________________________________

3. Data di nascita ___ / ___ / ___ 

4. Indirizzo email  (in stampatello):_________________________________________________

5. Telefono da contattare in emergenza: _________________________________________

6. Scuola Frequentata: _______________________________________________


DATI PER LA FATTURAZIONE: INDICARE NELLA CASELLA IL GENITORE CHE RICEVERA’ LA FATTURA E SI PREGA DI COMPILARE IL MODULO IN MODO ACCURATO


· MADRE:

            NOME E COGNOME _______________________________________________________

            VIA E COMUNE DI RESIDENZA ______________________________________________

            CODICE FISCALE ________________________________________________________

· PADRE:

           NOME E COGNOME _______________________________________________________

            VIA E COMUNE DI RESIDENZA ______________________________________________

            CODICE FISCALE ________________________________________________________


REGOLAMENTO:

1. PAGAMENTO: la quota è di € 204,00. Il pagamento deve essere effettuato tramite PagoPA   entro e non oltre la data di scadenza. Si prega di indicare il nome e il cognome del candidato, l’esame e relativa sessione con precisione.
2. COE: Ogni comunicazione relativa all’esame verrà inviata via email tramite il Confirmation Of Entry. Verranno comunicati i dettagli dell’esame stesso (orari, luogo, giorni) e la password personale per visionare i risultati sul sito Cambridge 30 giorni dopo l’esame. Il candidato deve contattare il Centro Ellea in caso di mancata ricezione COE, 5 giorni prima dell’esame. Se non lo farà, non avrà diritto ad alcun rimborso.
3. ASSENZA:In caso di assenza Ellea non darà alcun rimborso. In caso di malattia, giustificata da un certificato medico e previa autorizzazione da Cambridge University,  si potrà posticipare l’esame ad un’altra sessione. Il candidato potrà iscriversi ad una delle sessioni future programmate o alla successiva.
4. [bookmark: _GoBack]SPEAKING: Gli esami scritti e orali possono essere svolti in due giorni diversi. L’esame orale può essere organizzato sia nella settimana precedente che in quella successiva alla data dell’esame scritto. Le date sono stabilite dall’Università di Cambridge e non possono subire cambiamenti.
5. I candidati affetti da particolari problematiche (daltonismo, dislessia, ecc.) sono pregati di comunicarlo per iscritto, in allegato al presente modulo con un certificato medico.
6. Si richiede ad ogni candidato di arrivare alla sede d’esame 60 minuti prima dell’inizio della prima prova. In caso di difficoltà o ritardo si prega di contattare immediatamente i numeri indicati nel COE.
7. I candidati possono ritirare il certificato due mesi dopo la data d’ esame presso il Centro Cambridge in via Venezia 2/1 a Savona.
8. I candidati non sono autorizzati a presentarsi alle prove d’esame provvisti di cellulare.
9.  I candidati ed i genitori sono tenuti a leggere attentamente il regolamento dell’esame e a sottoscriverlo.

Data, 		Firma  	

In caso di candidato minorenne, è richiesta la firma di un genitore / tutore legale:

Nome e Cognome del genitore / tutore:  	


Firma del genitore / tutore:  	

Ellea S.n.c. di Aicardi Marina & C - Via Venezia 2/1 – 17100 Savona
Tel.: +39.019.81.34.75 – Fax: +39.019.81.60.728 - C.F. / P.I.: 01309830097[image: ][image: ]
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