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BANDO DI SELEZIONE PER LA 
MOBILITÀ ERASMUS+ PER TRAINEESHIP AUTONOMO
MODULO DI DOMANDA
Matricola: 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________,
nato/a il __/__/_________	 
Codice Fiscale ______________________________________ 
Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (artt. 75, 76 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000)
CHIEDE
di partecipare al bando di selezione per mobilità Erasmus+ ai fini di traineeship autonomo.
Allega alla presente, in formato PDF:
· Conferma di compilazione del form
· Acceptance letter
· Learning agreement for traineeship – before the mobility

	FIRMA


Scrivere qui l’indirizzo completo, telefono, fax, email e sito web
Max 2 righe, Times New Roman ,8 punti, interlinea singola
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