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SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN EN EL PROGRAMA EUROPEO

ERASMUS –MOVILIDAD PARA PRÁCTICAS DE ALUMNOS

CURSO 2020- 2021

DATOS DEL ALUMNO/A

	Apellidos
	

	Nombre
	

	Género
	

	Fecha de nacimiento
	

	NIF/DNI/NIE
	

	Nacionalidad
	

	Ciclo formativo que estudia
	

	Dirección
	

	Código Postal
	

	Localidad /Provincia
	

	Teléfonos
	

	Correo electrónico
	

	Idiomas (nivel)


	

	Observaciones


	


       Solicita participar en el Programa Europeo Erasmus para la realización de Prácticas en el extranjero






Murcia a _____ de _____________ de 20__
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IES Miguel de Cervantes – Departamento de Proyectos Internacionales 
+34 968 27 51 61 - mdcproyectosinternacionales@gmail.com
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