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FORMULARZ REKRUTACYJNY ERASMUS+ KA131 
PRAKTYKI
	Dane osobowe
	pola do uzupełnienia poniżej

	Imię 
	

	Nazwisko 
	

	Data urodzenia
	

	Obywatelstwo 
	

	Telefon 
	

	Email 
	

	Adres stałego zamieszkania 
	



	Studia w AGH
	pola do uzupełnienia poniżej

	Numer indeksu
	

	Wydział
	

	Kierunek studiów
	

	Stopień, rok i semestr studiów (np. II st., 1 rok, 2 semestr)
	

	Studia stacjonarne/niestacjonarne
	

	Średnia ważona za cały okres studiów
(informacja w Dziekanacie)
	

	Znajomość języków obcych
	

	Poziom znajomości języka obcego (ocena, rodzaj certyfikatu)
	



	Instytucja przyjmująca
	pola do uzupełnienia poniżej

	Pełna nazwa uczelni partnerskiej/firmy/instytucji
	

	Kod Erasmusa (jeśli dotyczy)
	

	Kraj
	

	Miejscowość
	

	Stopień, rok, semestr studiów w czasie mobilności (np. II st., 1 rok, 2 semestr)
	

	Planowane daty praktyki
	

	Praktyka absolwencka (niepotrzebne skreślić)
	TAK
	NIE

	Wyjazd długoterminowy  2-12 miesięcy
	TAK
	NIE

	Wyjazd krótkoterminowy 5-30 dni połączony z obowiązkową częścią wirtualną
	TAK
	NIE

	[bookmark: _GoBack]Planowany środek transportu do/z uczelni partnerskiej: (niepotrzebne skreślić)

	samolot
	autobus

	
	pociąg
	samochód

	
	carpooling
	inne:








	Poprzednie wyjazdy w ramach Programu Erasmus+: (proszę uzupełnić jeśli dotyczy)

	Wcześniejszy udział w wymianie Erasmus+ (niepotrzebne skreślić)
	TAK
	NIE

	Rok akademicki          
	

	Rodzaj mobilności (studia/praktyki)
	

	Stopień studiów (np. II st.)
	



	Stypendium socjalne w AGH (niepotrzebne skreślić)

	Uprawnienie do stypendium socjalnego w momencie składania zgłoszenia 
Do formularza należy dołączyć decyzję o przyznaniu stypendium socjalnego
	TAK
	NIE



	Student posiadający orzeczenie o niepełnosprawności (niepotrzebne skreślić)

	Orzeczenie o niepełnosprawności 
Do formularza należy dołączyć Orzeczenie o niepełnosprawności
	TAK
	NIE



	Student posiadający dzieci w wieku do lat 8 (w roku realizacji mobilności) (niepotrzebne skreślić)

	Akt urodzenia dziecka
Do formularza należy dołączyć Akt urodzenia dziecka
	TAK
	NIE



	Student korzystający z prawa do azylu lub posiadający status uchodźcy (niepotrzebne skreślić)

	Oświadczenie o przyznanym prawie do azylu/status uchodźcy
Do formularza należy dołączyć Oświadczenie o przyznanym prawie do azylu/status uchodźcy
	TAK
	NIE



	Oświadczam, że wg mojej najlepszej wiedzy dane zawarte w tym formularzu są poprawne i kompletne.

	Oświadczam, że zapoznałem/lam się z Regulaminem funkcjonowania Programu Erasmus+ KA131

	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

	Podpis studenta:

data                                
                                                                                                                                 



	Koordynator Wydziałowy
(Wydział macierzysty studenta)
	Dziekan Wydziału
(Wydział macierzysty studenta)

	Imię i nazwisko: 
                 


                                                                                                        
	

	Podpis
	Podpis i pieczątka imienna
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