
SCHEDA ISCRIZIONE CELI E CIC

Iscrizione esame

Livello A1 CELI Impatto

Livello esame:

Livello B1 CELI 2

Livello B2 CELI 3

Livello A2 CELI 1

Data esame

Livello C1 CELI 4

Livello B1 CIC intermedio

Livello CI CIC avanzato

Livello C2 CELI 5

Sezione riservata a chi ripete una parte dell’esame

Orale ScrittoO S

Data ultimo esame

Codice CentroCodice Centro

g m ag a am a

g m ag a am a

Cognome

Nome

Città di nascita

Data di nascita

Stato di nascita

Nazionalità

Sesso

M F

Indirizzo di residenza

Stato di residenza

Telefono Cellulare

E-mail

g m ag a am a

Numero di matricola (solo per chi ha già sostenuto un esame)

Codice postale Città di residenza

G O G A K U

2 2 2 H A S H I

i n f o @ s c h o l a r u m . j p

C H O-B E N K E I N A K A G Y

0 3 0 1 1 9 6 4

I C H I R O

6 0 4 8 1 5 1

1 4 0 6

0 7 5 2 1 2 8 1 1 8

←初めて受検する方は空欄のまま（経験者は登録番号）

（部屋番号、建物名、）番地、町名、を記入（枠が不足の場合は欄外に）

姓

出生地（市名） 出生国

名

性別　M=男性　F=女性
生年月日
（日、月、西暦の順）

X印をしてください

X印をしてください

X印をしてください

直近の検定日

1964年1月3日生まれの場合

郵便番号

電話番号

メールアドレス（枠が不足の場合は欄外に）

0 9 0 1 1 1 1 1 1 1 1
携帯電話番号

住所の市名

住所の国名 国籍

O - K U

受検レベル 再受検の方のみ記入してください

（日、月、西暦の順）

（日、月、西暦の順）

検定実施日

京都での検定は
1406と記入してください

1 4 0 6
京都での検定は
1406と記入してください

Sezione informativa

Licenza di scuola elementare

Livello di istruzione:

Licenza di scuola superiore

Diploma di laurea o simili

Licenza di scuola media

Non occupato

Attività/Lavoro

Professionista

Operaio/a

Quanti anni ha studiato l’italiano?

Studente/ssa

Commerciante

Impiegato/a

Casalinga/o

Altro

Insegnante

Ha già sostenuto questo livello di esame?

Per continuare nello studio dell’italiano

Quale è il motivo più importante per cui vuole una 

Per motivi di lavoro

Per interesse personale

Per continuare nello studio di altre discipline

Per seguire un corso universitario in Italia

Ha frequentato un corso all’Univesità per Stranieri di 
Perugia?

No Sì

Se sì indicare il livello

No Sì

Data: Firma del Candidato

Se sì, indicare quante volte

No Sì

Quattro

Più di quattro

Meno di uno

Due

Tre

g m ag a am a

Ha seguito un corso di preparazione all’esame presso 
una scuola?

Se sì, indicare quale

No Sì

Istituto Italiano di Cultura

Scuola/Università Statale 

Scuola/Università Privata

Altro

oltreché i diritti dell’interessato. I Suoi dati personali potranno essere comunicati ad altri soggetti che ne facciano richiesta ai sensi del d.lgs. 196/2003, i quali dovranno dichiarare: a) che i 
Suoi dati personali non saranno trattati allo scopo di invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta o per il compimento di ricerche di mercato o di comunicazione commerciale; b) che 

È d’accordo che ciò possa avvenire?
Firma del Candidato

NoSì

最終学歴 イタリア語学習
経験年数

小学校
1年以内

2年

3年

4年

4年超

中学校

高校

大学

なし あり

なし あり

イタリア文化会館

国公立の学校・大学

私立の学校・大学

その他

なし

はい いいえ

あり

なし あり

CELIの合格経験 ペルージャ外国人大学の通学経験

職業等
無職 学生

作業員 会社員

専門職

主婦・主夫

その他

自営業

教師

「あり」の場合、合格レベル

「あり」の場合、何回目の受検か

「あり」の場合、どこで

イタリア語の学習を続けるため

その他の学習を続けるため

仕事に必要なため

個人的な興味で

イタリアの大学に留学するため

イタリア語学能力証明が必要な理由

今回受検するレベルの検定の経験

個人情報の取り扱いについて

検定対策講座の受講経験

（日、月、西暦の順） 記入日
自筆署名

自筆署名


