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ÕPILASVAHETUSLEPING
VeniVidiVici õpilasvahetusprogrammi

ja

(vastuvõtva kooli nimi)

ja

(lähetava kooli nimi)
ja

(õpilase nimi)
vahel vahetusperioodiks__________________________________________________________
(kuupäevast kuupäevani)
Allkirjastamisega kinnitan õpilasvahetuse toimumist käesolevas lepingus märgitud osapoolte koostööl ning vahetusperioodil. 
Vastuvõtva kooli esindaja nimi, amet ja allkiri 

Väljasaatva kooli esindaja nimi, amet ja allkiri

Vahetusse mineva õpilase nimi ja allkiri

VeniVidiVici programmi esindaja nimi ja allkiri

Gerle Trifanov – juhatuse liige    

Alates 2016/2017 õppeaastast palume lepingu saata elektroonselt (digitaalallkirjastatult või skaneeritult) aadressile vvvopilasvahetus@gmail.com. 
VeniVidiVici Õpilasvahetuse kaubamärk on registreeritud ning kõik õigused kaitstud MTÜ VeniVidiVici poolt. Igasuguse kaitstud materjali ebaseaduslik paljundamine, kasutamine ja levitamine toob kaasa Kaubamärgiseaduses ettenähtud vastutuse.   

