[image: image1.png]@@ BRITISH
@® COUNCIL




ПРИЈАВА ЗА ТЕСТ АПТИС
Податоци за кандидатот (напишани на латиница како во лична карта): 
	Име: 
	
	Презиме: 
	

	Датум на раѓање: 
	
	Пол: 
	Машко
	
	Женско
	

	Е-пошта: 
	

	Мобилен телефон:
	


	Датум на полагање:


	
	1. ЈАНУАРИ –17.01.2018
2. ФЕВРУАРИ – 21.02.2018


Датум на плаќање (рок до 3 дена пред испит):  
Заокружете:

· тестирање за добивање такси лиценца   
· Друго
Адреса на живеење: 
	Адреса:
	

	Град:
	

	Потпис
	Датум

	
	


Пратете ја следната адреса: adrijana.hadzi-nikolova@ugd.edu.mk 
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Ви Благодариме.
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