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	ALLEGATO B
“Universities for Innovation”
n. 2023-1-IT02-KA131-HED-000120936
Erasmus + KA1 Istruzione superiore/Mobilità per l'apprendimento
Mobilità studenti per tirocinio_Consorzio SEND 




Il/la sottoscritto/a ________________________________________, nato a ____________-
il __________________________
chiede di partecipare alla selezione per il progetto “Universities for Innovation”
A tal fine dichiara:
A) di essere regolarmente iscritto/a per l'a.a. 202_/202_ al (spuntare una delle opzioni sotto elencate):
[] corso di laurea/ laurea magistrale/ciclo unico (cancellare l’opzione non corretta) in ___________________________________ ___________________anno di corso____________
presso l'Università degli studi di:_____________________________

[] corso di dottorato in __________________________________________________________ 
anno di corso _____________  presso l'Università:_____________________________________

[] Master universitario in ________________________________________________________
presso l'Università: _______________________________________________________________

B) di essere iscritto per l’a.a 202_/202_ all’anno di corso ____________________________,
con numero di matricola:__________________

C) di avere già usufruito di mobilità Erasmus+/ Erasmus Studio o Placement/ Erasmus Mundus, nel corso del ciclo di studio attuale (anche se presso altro Ateneo) per un totale di nr. _____mesi su 12 spettanti (24 se ciclo unico)

D) di svolgere il tirocinio (segnare l’opzione corretta):
[] da studente 
[] dopo il conseguimento del titolo 

E) se svolgerà il tirocinio con lo status di STUDENTE dichiara:

[] di non avere ancora svolto il tirocinio previsto da piano di studio o di aver verificato di poterlo registrare in carriera con crediti formativi; 

[] di effettuare il tirocinio in modo volontario (N.B. Informarsi presso gli uffici competenti della propria Università se è possibile effettuare tirocinio volontario)

F) se svolgerà il tirocinio DOPO IL CONSEGUIMENTO DEL TITOLO, dichiara:
[] di concluderlo entro i 12 mesi dalla laurea e nel rispetto dei tempi previsti dal bando.
[] non iscriversi ad altro corso di Laurea, Laurea Magistrale, Dottorato di Ricerca o Master, presso qualsiasi Ateneo Italiano o Internazionale, prima di aver concluso il tirocinio.  
La laurea è prevista per la sessione di : __________________

G) di possedere la conoscenza almeno a livello B1 della lingua del/i Paese/i in cui intende effettuare il tirocinio o lingua veicolare:
Lingua A__________________________________
Lingua B (opzionale) _________________________
Lingua C (opzionale) _________________________
H) Dichiara altresì:
· di rispettare quanto previsto dal Bando;
· di non usufruire contemporaneamente di altre borse di studio o di formazione erogate dall’Unione Europea;
· di non superare nel corso del ciclo di studio di iscrizione il numero limite di 12 mensilità con borsa Erasmus+ per mobilità (24 per corsi a ciclo unico);
· di essere consapevole che la valutazione della presente domanda sarà effettuata nel rispetto di quanto espresso nel Bando;
· di rispettare le scadenze e le procedure entro le quali deve comunicare per iscritto l’eventuale rinuncia;
· di essere a conoscenza che l'eventuale rinuncia (non motivata o non adeguatamente motivata) alla borsa (successivamente alla assegnazione) preclude a priori la presentazione della domanda di candidatura a bandi Erasmus+ gestiti dal consorzio SEND negli anni successivi;
· che il tirocinio e l'ente ospitante rispettano tutti i requisiti previsti da Bando
· di trascorrere all’estero o in modalità blended un periodo di tirocinio continuativo nei termini indicati nel bando di selezione all’art.5. 

Questi requisiti saranno sottoposti a verifiche da parte di SEND, capofila del consorzio, in collaborazione con le Università consorziate.

I) Il richiedente dichiara:
· che i dati inseriti nella presente domanda e nel formulario di candidatura on line corrispondono a verità e di essere altresì a conoscenza delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del DPR n° 445 del 2/12/2000;
· di essere consapevole che i dati inseriti saranno trattati per finalità inerenti ai compiti istituzionali delle organizzazioni interessate e che potranno inoltre essere comunicati ad altri in base a norme di legge o di regolamento o comunque nel caso in cui sia necessario per lo svolgimento delle attività istituzionali.
· Di aver letto ed accettato l’informativa privacy dell’Associazione SEND e di essere a conoscenza che i dati saranno trattati in conformità con il Reg. CE 679/2016 (c.d. GDPR) e relative leggi attuative all’interno dello stato italiano.




[bookmark: __DdeLink__3213_3314531640]Data ________________________			

Firma (autografa o digitale certificata formato PADES)________________________


Firma per accettazione del trattamento dei dati personali in ottemperanza con il  Reg. CE 679/2016 (GDPR).

Firma (autografa o digitale certificata formato PADES) __________________________________
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