movilidad para personal con fines docentes y de formacion DE ARTE

Solicitud de participacion: Curso 2024/25 DE ASTURIAS

programa ERASMUS+ OS ESCUELA SUPERIOR

Nombre y apellidos
DNI

Direccion postal

Puesto ] Docente [ Personal de administracion ] otros
e-mail
Teléfono Fijo Movil

Datos académicos (ambito para el que solicita movilidad)

Conservacion y Restauracion [} pocumento Gréfico [ Escultura [ Pintura
Especialidad

Disefio L] Disefio Gréafico ] Disefio de Producto
Departamento al que pertenece
Conocimiento de lenguas extranjeras (se debe justificar mediante certificaciones oficiales)
Lengua Nivel

[ Basico [J Intermedio [J Avanzado

[J Basico [J Intermedio [J Avanzado

Otras lenguas

Modalidad de participacién (se financia max. una semana)

] Movilidad de personal para docencia (STA) 1 Movilidad de personal para formacion (STT)
Periodo solicitado (de 2 a 5 dias) Periodo solicitado (de 2 dias a 2 meses)
Institucion que solicita, ciudad y pais Institucion que solicita, ciudad y pais

1. 1
2. 2.
3. 3.

Otros
¢Ha realizado anteriormente alguna movilidad dentro del programa Erasmus?

[Isi CINo

en caso afirmativo, indicar: Tipo de movilidad Duracion afo
¢ Estaria dispuesto/a a realizar una movilidad Erasmus+ sin ayuda econémica? C1si C1No

Avilés, a de de

Firma

sepe  [EBlErasmus+ EAGA o espaog

AL B LS LLUB Education, Audiovisual & Culture
Executive Agency



