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PRIJAVA ZA ERASMUS IZMENJAVO
(IZVEDBA MOBILNOSTI ZA STUDIJ V TUJINI)

Izpolnite z velikimi tiskanimi ¢rkami, ¢itljivo in natancno!

1. OSEBNI PODATKI

Ime

Priimek

Datum rojstva Drzavljanstvo

Enotna maticna Stevilka obéana (EMSO)

2. NASLOV STALNEGA BIVALISCA IN KONTAKTNI PODATKI

Ulica in hisna Stevilka

Posta Postna Stevilka

Naslov za obvescanje
(¢e se razlikuje od stalnega prebivali-
$ca)

Telefon
(na katerega ste dosegljivi)

Elektronski naslov
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3. PODATKI O IZMENJAVI

(
(

Naziv VSS (Ze izpolnjeno) Tehniski Solski center Maribor, Visja strokovna Sola
Zolajeva ulica 12, 2000 Maribor

Studijski program (obkroZite) 1 - Strojnistvo 2 — Avtoservisni menedZment

Letnik Studija (obkrozZite) 1. 2. 3. cikel

Znanje tujih jezikov (navedite)

Institucija gostiteljica (natancen naslov

podjetja/Sole, kjer boste izvajali mobil-

nost) (+*)

Drzava (*)

Datum odhoda v tujino (*)

Datum vrnitve domov (*)

Pri iskanju izmenjave potrebujem po-  |DA NE

mo¢ (obkrozZite)

*): V primeru, da podatkov Se nimate, pustite polje prazno.

«x): Ce 7e imate s podjetjem/institucijo dogovorjeno mobilnost, navedite naziv te organizacije. Ce izmenjave
Se nimate urejene, napisite 3 drzave, v katerih bi Zeleli opravljati prakticno izobraZevanje.

Priloge:
Navedite dokazila, ki jih prilagate v skladu z razpisom.

V/na

dne

Podpis:
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