
Pine Culture Exchange LLC. U.S.A. 
地址: P.O. Box 781214  
Orlando, FL 32878-1214 U.S.A.  
电话: 1-407-435-1142, 1-407-923-7968 
电子邮件: PCELLC@YAHOO.COM 
 

美国松旭国际文化交流有限公司 

美国英语学习课程申请表格: 

 
姓(与护照上一致):______________ 名(与护照上致):___________________ 
性别: 男:____________________女:_________________________________ 
出生日期: 日_________ 月__________ 年___________________________ 
出生地点(城市): __________________________________________________ 
国籍:___________________________________________________________ 
护照签发(国家):__________________________________________________ 
护照号码:_______________________________________________________ 
身份证号码:_____________________________________________________ 
现适用家庭住址:_________________________________________________ 
 街道名称:_________________________城市:_______________________ 
 州/省:_____________国家:___________邮政编码:___________________ 
联系信息: 
 工作单位电话:_____________________住宅/移动电话:________________ 
 电子邮件:________________________________________________________ 
紧急联络方式: (姓名及电话)____________________________________________ 
学习课程: 一期:___________二期:____________三期或更长:________________ 
是否有犯罪记录: 否________是 (请说明)_________________________________
是否有吸毒史: 否 __________是 (请说明)_______________________________ 
是否持有有效护照(6 个月或以上):____________________________________ 
是否曾经去过美国: 是 ________  否________________________________ 
是否需要代办美国签证: 是_________ 否_____________________________ 
是否需要代办赴美往返机票: 是 _______ 否__________________________ 
 
本人郑重承诺:以上所填内容完全属实. 如有不实,本人愿意承担一切相关责任和
后果. 
 
申请人签名:________________________ 日期:_____________________________ 
 
监护人签名:________________________ 日期:_____________________________ 


