PARAIŠKOS FORMA
Pažintinis vizitas „Jaunimo iniciatyvų ir jaunimo organizacijų savivalda/ Savivaldos principu veikiančios jaunimo erdvės”
2018 m. balandžio 23 – 27 d., Berlynas 
	Vardas
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	Gimimo data 
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	Adresas
	

	Kontaktinė informacija (telefono Nr.,  el.paštas)
	

	Specialūs poreikiai, kita svarbi informacija
	


Kalbos (gimtoji kalba, puikiai, gerai, pagrindai)
	Užsienio kalbos
	Klausymas
	Kalbėjimas
	Skaitymas
	Rašymas

	Anglų k.
	
	
	
	

	Vokiečių k.
	
	
	
	

	Rusų k.
	
	
	
	

	Prancūzų k.
	
	
	
	

	Lietuvių k.
	
	
	
	

	kita
	
	
	
	


	Darbovietė, pareigos
	Adresas
	Vadovo duomenys

 (Vardas, Pavardė)
	Kontaktinė informacija

	
	
	
	


Kokia Jūsų motyvacija dalyvauti vizite? Prašome aprašyti Jūsų lūkesčius ir kaip planuojate praktikoje panaudoti įgytas žinias? Tolimesnio bendradarbiavimo galimybes. (ne daugiau kaip  300 žodžių).
