
VICERRECTORADO DE  INVESTIGACIÓN E 
INTERNACIONALIZACIÓN 

ERASMUS + ACCIÓN CLAVE 1: Movilidad para el aprendizaje 

Convocatoria EXTRAORDINARIA -sólo 2º Semestre- de movilidad 

de Estudiantes de Grado/Máster/Doctorado  CURSO 2016/2017 

"De conformidad con la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre (BOE del 14), de Protección de Datos de Carácter Personal (LOPD) 
le informamos que los datos personales aportados serán tratados por la UNED para las finalidades y usos previstos en la presente convocatoria. 
En cualquier momento puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición respecto de sus datos personales, enviando 
un escrito, acompañado de una fotocopia de su DNI a UNED, C/Bravo Murillo, 38, 28015 Madrid, de todo lo cual le informamos en 
cumplimiento del art. 5 de la LOPD".  

ANEXO II 

SOLICITUD DE BECA ERASMUS+ Movilidad para estudios 

DATOS DEL ALUMNO: 

Apellidos:  Nombre:  
DNI/NIF  Edad:  Fecha Nacimiento: Lugar Nacimiento: 
Dirección: Nº Piso Letra   CP 
Población:  Provincia:  País: 
Tfno Fijo:  Tfno. Móvil (*) E-mail: 
*La dirección de e-mail es obligatoria ya que recibirá en esa cuenta las instrucciones a seguir en caso de ser seleccionado/a.

DATOS ACADÉMICOS:  
Facultad/ETS en la que se encuentra matriculado: 
Titulación en la que se encuentra matriculado:  
Curso que estudiará en el 2016/2017: 
2º             3º              4º             5º       Estudios de Máster              Estudios de Tercer Ciclo   

CENTRO/S DE ESTUDIOS SOLICITADO/S (Indicar por orden de preferencia las plazas que más le 
interesen): 

Opción Código ISCED Universidad de Destino País 
1ª 
2ª 
3ª 

CONOCIMIENTO DE IDIOMAS: 
Primera Lengua:............................................................................................................................................... 

Otros Idiomas Nivel (A1/A2/B1/B2/C1/C2) 
1
2
3

DOCUMENTOS APORTADOS: 

�  copia escaneada del DNI/NIF  
� Justificante de nivel de idioma (certificado de Escuela Oficial de Idiomas u otros centros). 
�  Currículum Vitae. 
�  1 Fotografía tamaño carnet. 

En a  de de 2016. 

Firmado:.................................................... 

* En caso de ser seleccionado ¿estarías dispuesto a proporcionar información o consejo a los estudiantes
futuros seleccionados con tu misma plaza? SI NO 
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