PÁLYÁZAT 

EGYETEMI EGYEZMÉNY KERETÉBEN MEGVALÓSULÓ TANULMÁNYÚTRA

hallgatók részére

Név:

Kar, évfolyam:

Tel.: 

E-mail cím:

Születési adatok:

Meglátogatni kívánt egyetem (esetleg intézet/klinika ill. kontaktszemély           megnevezésésével): 

Milyen időtartamra:

Nyelvtudás (szint v. nyelvvizsga megjelölésével):

Gyakorolni kívánt szaktárgy:

Tudományos, ill. egyéb aktivitás: 

Korábbi egyetemi tanulmányútjai:

.........................................                                       ...........................................………..

           dátum                                                                         aláírás

Szaktárgy tanszékvezetői javaslat: 

..............................................………

                                                                                               aláírás + PH 

