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Solicitud Movilidad Libre 
Curso Académico 201 /201 
	DATOS PERSONALES DEL ESTUDIANTE

	Apellidos y Nombre
	     

	NIF
	     

	Dirección permanente
	     

	Teléfono móvil
	     

	Correo electrónico
	     @estudiantes.unileon.es

	Nacionalidad
	     


	DATOS ACADÉMICOS DEL ESTUDIANTE

	Centro
	     

	Titulación
	     

	Curso
	     

	¿Ha disfrutado con anterioridad de una beca de estudios en el extranjero? 
	SI  FORMCHECKBOX 

NO  FORMCHECKBOX 

	En caso afirmativo, ¿cuál? y ¿en qué periodo?
	     


	DATOS UNIVERSIDAD DE DESTINO

	Nombre
	     

	Ciudad/País
	     /     

	Persona de contacto
	     

	Periodo de estudios solicitado 
	1er Semestre
	 FORMCHECKBOX 

	2do Semestre
	 FORMCHECKBOX 

	Curso completo
	 FORMCHECKBOX 


	FECHA
	
	FIRMA DEL ESTUDIANTE
	


DOCUMENTACIÓN A PRESENTAR: 

· Aceptación de Institución de Destino que especifique el periodo de estancia y nivel de estudios

· Acuerdo académico original (firmado y sellado) por Coordinador Académico de Centro de Origen e Institución de destino
VICERRECTORADO DE RELACIONES INTERNACIONALES
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