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PROGRAMMA ERASMUS+

BANDO PER L’ASSEGNAZIONE DI BORSE DI MOBILITA’ PER STUDIO

PER L’A.A. 2022/2023 – I Semestre
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
Al Magnifico Rettore

dell’Università Telematica Pegaso
Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________________________________

nato/a a ________________________________________________________ il ___________________________

cittadinanza ____________________________ Cod. Fisc ______________________________________________

residente in ______________________________________________________________________ (Prov._______)

Via/Piazza ____________________________________________________________ n. _______ cap ___________

Tel. _______ / _____________________________; Cell._______________________________________________
e-mail _______________________________________________________________________________________
attualmente iscritto/a al ______ anno del Corso di laurea 

Triennale ( 
Magistrale ( (Voto Laurea Triennale _____)
Magistrale a ciclo unico (
Nome e classe Corso di Laurea ___________________________________________________________________

matricola ____________________________________________________________________________________
CHIEDE

di partecipare alla selezione per l'assegnazione di una borsa ERASMUS presso una delle Università sotto indicate:

	N
	UNIVERSITÁ 
	PAESE

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


(il candidato può indicare tre sedi in ordine di preferenza)

A TAL FINE, CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PER DICHIARAZIONI MENDACI AI SENSI DEL D.P.R. N. 445/2000 E SUCCESSIVE MODIFICAZIONI ED INTEGRAZIONI 

DICHIARA
· di essere in regola con il pagamento delle tasse di iscrizione;

· di aver beneficiato nel corrente ciclo di studi di una borsa di mobilità ERASMUS per mesi ___ (indicare 0 se non si ha beneficiato di una borsa di mobilità ERASMUS);

· di non beneficiare, per il medesimo periodo, di altri finanziamenti dell’Unione Europea relativi alla mobilità internazionale;
	· di essere disponibile alla partecipazione senza borsa 
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente con problemi mentali, fisici e di salute certificati
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente con condizioni economiche svantaggiate sancite da ISEE
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente con figli minori
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente lavoratore
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente e atleta professionista
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente orfano di almeno un genitore
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente figlio di vittime del terrorismo e della criminalità organizzata
	SI (
 NO (

	· di essere uno studente con differenze culturali (es. proveniente da contesto migratorio e rifugiati, minoranze nazionali o etniche, persone con difficoltà di adattamento linguistico e di inclusione culturale ecc.)

	SI (
 NO (


· di avere la seguente competenza linguistica:

	LINGUA
	LIVELLO DI CONOSCENZA

	
	( A1    ( A2    ( B1    ( B2    ( C1    ( C2

	
	( A1    ( A2    ( B1    ( B2    ( C1    ( C2

	
	( A1    ( A2    ( B1    ( B2    ( C1    ( C2


Si prega di far riferimento al Quadro Comune Europeo di riferimento per la conoscenza delle lingue:

https://europass.cedefop.europa.eu/sites/default/files/cefr-it.pdf 

Si allegano i seguenti documenti:

( Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità;

( Curriculum vitae secondo modello Europass (disponibile all’indirizzo http://europass.cedefop.europa.eu/it/home);
( Eventuale certificazione linguistica (in caso positivo, specificare lingua ________________ e livello ____)
Luogo e data
Firma
_____________________________, ___________
______________________________________
