
 
 

AVDICIJA ZA ŠTIPENDIJO YAMAHA MUSIC FOUNDATION OF EUROPE 2017 
 

PRIJAVNICA 

 
Ime in priimek: 

 

 

 
 

Letnik in smer študija: 

 

___________________________________________________________________________ 
 

Elektronski naslov in telefon: 

 

 
 

Kraj in datum rojstva: 

 

 
 

Mentor: 

 

 
 

Prijavljeni program: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Podpis kandidata:                                                                                                       Podpis mentorja: 


