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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL

BANDO SELEZIONE STUDENTI — MOBILITA’
PROGETTO ERASMUS+ 2025/26

*

*

M Cofinanziato
* -
A dall'Unione europea

Codice progetto: 2025-1-IT02-KA122-SCH-000337054 - OID: E10052262

FORM ID: KA122-SCH-D879496A

Anno scolastico di Mobilita: 2025/2026

Dati del Bando e Dichiarazione

BANDO SELEZIONE STUDENTI — MOBILITA’ PROGETTO ERASMUS+ 2025/26 — OID:

E10052262 -

Bando di Riferimento

Erasmus+ Mobilitd per Studio A.A. 2025/2026

Codice progetto/Numero del 2025-1-IT02-KA122-SCH-000337054 / FORM ID: KA122-SCH-

Bando D879496A
Venerdi 21.11.2025 — ore 12.00

Scadenza della Domanda

Il/La sottoscritto/a, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, dichiara di
aver letto, compreso e accettato integralmente il Bando di Riferimento e gli allegati.

Dati Anagrafici del Candidato

\ Campo

Dati del Candidato

INome

ICognome

Data di Nascita

Luogo di Nascita (Comune/Stato)

ICodice Fiscale

Cittadinanza

Indirizzo di Residenza

Contatto Telefonico del/dei
responsabile/i

[Email personale

Preferenze di Mobilita (Destinazioni)
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Si prega di indicare in ordine di preferenza (dalla 1" alla 2") le sedi per le quali si presenta la candidatura,
verificando la compatibilita con il proprio Corso di Studi.

Preferenza Ordine di Tipologia Mobilita Destinazione Durata
(barrare una o Preferenza
entrambe le (indicare 1 “prima
caselle) scelta”, 2 “seconda

scelta”, se interessati
a scelta plurima)

GROUP MOBILITY /S1 Salamanca — Spagna 7 giorni
Periodo: da 15.03.26 a
21.03.26

GROUP MOBILITY /G1 Bonn — Germania Periodo: | 7 giorni
da 22.03.26 a 28.03.26

Competenze Linguistiche

Si prega di indicare il livello di conoscenza delle lingue richieste per le suddette mobilita.

Linqua Livello Tipo di Certificazione (se Data di

9 (A1/A2/B1/B2/C1/C2) posseduta) Rilascio
Inglese | | [
Tedescal| | |

Criteri Aggiuntivi / Contributi Speciali

- Domanda di partecipazione, compilata e sottoscritta dai responsabili dello studente, ovvero dallo
studente stesso se maggiorenne;

- Copia fronte/retro di un documento di identita valido dei sottofirmatari (Carta d'ldentita o Passaporto dei
responsabili degli studenti minorenni ovvero dello/a studente/studentessa maggiorenne);

- Copia indicatore ISEE anno 2025 (redditi 2023).

Tutti i documenti dovranno essere firmati e inviati in__formato PDF a mezzo mail a

erasmusplus@liceofilzi.it

e Candidato con Disabilita/Bisogni Speciali: la commissione valutera autonomamente la necessita o
meno di attivare supporto aggiuntivo per l'inclusione.

Firma del Responsabile 1 dello studente: Firma del Responsabile 2 dello studente:

Luogo e Data:




