
Consulting Registration Form预约咨询记表

Please fill out the form below and email it to info@aoma.ca to schedule a portfolio preparation consultation.

请先填写本表格并将其发送至info@aoma.ca，以安排作品集咨询预约

Student Information 学生信息

Student Name: 中文名:

Age 年龄： Gender 性别：

Phone Number 电话: Email:

Wechat 微信： IG:

Attending School/Grade 在读学校/年级：

Parent Contact Information 家长联络方式

Parent Name 家长名字:

Phone Number 电话: Email:

Wechat 微信： IG:

Address 家庭地址:

Preferred Point of Contact 首选联系方法

Name 名字:

Preferred Contact Method 首选联系方法: ☐ Phone ☐ Email ☐ Wechat ☐ Other:

Notes 情况说明：
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