Adult Education Registration Form
Submit a separate check and form for each course and person registering (age 18 & over)
Make all checks payable to: PATCHOGUE-MEDFORD SCHOOLS

Mail Checks to:
Office of Instructional Services
241 South Ocean Ave
Patchogue, NY 11772

Zip:

Last Name: First Name:
Address: City:
Cell / Home Phone: Email:
Course: Fee:
Day: Time:

NON-RESIDENTS: Please add $15 per course
SENIOR CITIZENS: Must submit a copy of your drivers license for $5.00 discount
Please Note: Confirmation will NOT be sent. You will only be notified of a cancelled or full class.
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Enviar cheques a:

i ) Oficina de Servicios Instruccionales
Formulario de Inscripcién para Educaciéon de Adultos 941 South Ocean Ave

Envie un cheque y formulario separados para cada curso y persona que se inscriba (mayores de 18 afios) Patchogue, NY 11772
Haga todos los cheques a nombre de: PATCHOGUE-MEDFORD SCHOOLS

Apellido: Nombre:

Direccion: Ciudad: Cédigo Postal:
Teléfono celular/casa: Correo electrénico:

Curso: Cuota: __

Dia: Hora:

NO RESIDENTES: Por favor, agregue $15 por curso
ADULTOS MAYORES: Deben enviar una copia de su licencia de conducir para obtener un descuento de $5.00
Por favor, tenga en cuenta: NO se enviard confirmacion. Solo se le notificard si la clase estd cancelada o completa.
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