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y superior de disefio de soria

PROGRAMA DE APRENDIZAJE PERMANENTE (PAP). SUBPROGRAMA ERASMUS
FORMULARIO DE SOLICITUD BECAS DE ESTUDIOS

DATOS DEL ALUMNADO SOLICITANTE

NOMDIrE Y ADEIIAOS: .
Fecha de NaCimIENTO! L. .
N P
N dE EXPEAIENTE .
Especialidad y CUMSO: ..o
Tl OO f 0 ottt
Tel€fONO MOV L

COrTEO Bl ONICO: o vttt e

DATOS SOBRE LA MOVILIDAD
Ciudad y Escuela que solicita (En caso de pedir mds de un pafs, escribir por orden de prioridad):

3
(En la convocatoria 2009/2010 se sabra en septiembre las escuelas con las que estableceremos la
movilidad)

Periodo de estudios que le interesa (|.er cuatrimestre, 2.° cuatrimestre, todo el curso)......................
(Excepcionalmente en la convocatoria para el curso 2009/2010 serd a partir de enero de 2010)

Conocimiento del idioma del pafs que solicita (Ninguno / Inicial / Entiende pero no habla / Nivel fluido de

Fechai.....ooooo Firma del solicitante:





