
中文姓/名                /           拼音姓/名                    /

性别    男 □      女 □ 出生日期                     年       月       日

出生地(省份） 户口所在地

证件类型 证件号

毕业院校名称

高考成绩 艺考成绩

专业意向（选填）

联系电话 EMAIL或QQ

住址及邮编

家长联系方式

签名： 日期：

2015学年马可波罗，图兰计划学生报名表

                                                                    邮编

联系信息

个人信息

报名截止时间2015年9月1日

照片

报名须知：

1，现场报名的考生，请将报名表原件交报名点老师处

2，非现场报名的考生，请将填写完整并签名的报名表扫描发送电

子邮件到school@italychina.cn 。 发送完邮件后请等待电话确认。

3，咨询电话：4000461119   023-63806288

网 址: www.italychina.cn


