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SOLICITUD PARA LA PARTICIPACIÓN EN EL PROGRAMA MENTOR CON ESTUDIANTES INCOMING ERASMUS/SICUE

	NOMBRE Y APELLIDOS:
	

	CURSO:
	 Primero    Segundo    Tercero    Cuarto

	Trabajaremos en equipo, no obstante, seleccione NACIONALIDAD de estudiante que sería de su preferencia ser mentor (1ª y 2ª opción):

	Primera opción:
	
	Segunda opción:
	

	Describa su INTERÉS/MOTIVACIÓN para participar en el Programa Mentor:

	





	¿Has disfrutado de alguna beca de movilidad Erasmus/SICUE?
	 Sí 	 No

	En caso afirmativo, señalar PAÍS y UNIVERSIDAD DE DESTINO:

	PAÍS:
UNIVERSIDAD DE DESTINO:

	¿Has solicitado o tienes previsto solicitar una beca de Erasmus/SICUE?
	 Sí 	 No

	En caso afirmativo, señala tus DESTINOS PREFERENTES:

	



	OTRAS CONSIDERACIONES:

	








Tahiche, a fecha de la firma digital



Fdo: Estudiante
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