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PRIJAVNI OBRAZAC ZA ERASMUS+ MOBILNOST
U SVRHU STUDIJSKOG BORAVKA U AKADEMSKO]J GODINI 2015./2016.

PODACTI O STUDENTU

Ime i prezime

Datum, mjesto i
drZava rodenja

Drzavljanstvo

N

Spol M

Adresa

(ulica i broj, mjesto, postanski
broj)

Telefon

Mobitel

E-mail adresa

OIB

PODACI O STUDIJSKOM PROGRAMU

Sveucili$ni odjel

preddiplomski

Razina studija diplomski

poslijediplomski specijalisticki
poslijediplomski doktorski

Status studenta Redoviti Izvanredni

Godina studija




Ponavljanje studijske
godine

Prosjek ocjena
poloZzenih ispita

PODACI O PRIHVATNO]J USTANOVI

Naziv prihvatne
ustanove

Drzava, mjesto

Naziv prihvatnog
fakulteta/odjela/sluzbe

Kontakt osoba na
prihvatnoj ustanovi

Telefon kontakt osobe

E-mail kontakt osobe

PODACI O DOSADASNJEM SUDJELOVAN]JU U PROGRAMIMA

MOBILNOSTI

Jeste li sudjelovali u nekom od
programa mobilnosti tijekom

svog studija?

Ukoliko jeste, navedite naziv
programa, mjesto i razdoblje

mobilnosti

PODACI O TRAJANJU RAZDOBLJA MOBILNOSTI

Planirano razdoblje
mobilnosti

(dan-mjesec-godina)

Od

Do

Ukupan broj mjeseci




MOTIVACIJSKO PISMO

Ukratko se predstaviti, opisati motiviranost za odlazak na inozemnu ustanovu, akademske interese te
potencijalu iskoristivost mobilnosti nakon njezinog ostvarenja.

Do 500 rijeci; font Times New Roman, veli¢ina 11




IZJAVA O DVOSTRUKOM FINANCIRAN]JU

Pod kaznenom i materijalnom odgovornoséu izjavljujem da nisam korisnik/ca
neke druge stipendije koja potjece iz sredstava Europske unije, a koja se dodjeljuje
u svrhu mobilnosti za koju se prijavljujem.

Potpis studenta

Mjesto i datum podnosenja prijave Potpis




