
Французский институт в Санкт-Петербурге 
 

Анкета для записи на экзамены  
DELF Prim’ для учащихся начальной школы (8-12 лет)  

и DELF Junior для школьников старше 12 лет 
 

На какой экзамен записывается школьник : отметить соответствующую клеточку 
 

Сессия: 

 

_____________________ 

(месяц, год) 

  DELF A1.1 Prim’ 

 DELF A1 Prim’ 

 DELF А2 Prim’ 

 

  DELF A1 Junior 

  DELF A2 Junior 

  DELF B1 Junior 

  DELF B2 Junior 
 

Пол :    мужской     женский 
 

Заполнить латинскими буквами как в заграничном паспорте при наличии пасп орта ! 
  

ФАМИЛИЯ заглавными буквами:                  

 

Имя заглавными буквами:                 

 

Дата рождения (число / месяц / год) |__|__| / |__|__| / |__|__|__|__|    
 
Место рождения (город, поселок и пр.):  …………………….......................................... 
 
Страна рождения : …………………….....................  Гражданство : ……......……………  
 
                                                                          Второе гражданство:  ………………………….         

Школа, класс : ……………………....…………...................................................................... 
 
Домашний адрес : ………………:………........……………………………………...................    

Домашний телефон с кодом города : (.......................)................................................... 
 
Мобильный телефон ребенка : (.......................).............................................................. 
 

ФИО родителей, электронный адрес и мобильный телефон: ………………………. 

……………………………….....................................................................................................  

Сдавал ли ранее экзамен DELF ?  да      нет   Если да, то укажите: 
 

N° кандидата : 
указан на дипломе 

      -       

 
в каком городе/стране впервые записывался на экзамен ? ______________________ 

 
 

Внимание! Если кандидат уже получил 
диплом DELF, он не может пересдавать 
тот же уровень любого вида (Prim’ или 
Junior) без предварительного согласования 
с центральной экзаменационной комиссией 
CIEP и обязательного аннулирования 
результатов сданного ранее экзамена! 

 
Дата заполнения: 
 
 
 
 

Подпись:  

 
 
 
 
 

(photo) 
 

 

Фамилия, имя, отчество по-русски в именительном падеже:  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 

|__|__|__|__|__| __|__|__|__|__|__ |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 


