[image: Uma imagem com círculo, Saturação de cores, captura de ecrã, Gráficos

Descrição gerada automaticamente][image: Uma imagem com Tipo de letra, captura de ecrã, Gráficos, preto

Descrição gerada automaticamente]

Ficha STA (Staff Mobility for Teaching):


[bookmark: Texto123][bookmark: Texto124][bookmark: Texto125]Nº de processo:                




[bookmark: Texto118][bookmark: Texto119][bookmark: Texto120][bookmark: Texto121][bookmark: Texto122][bookmark: Texto204]Nome                               

[bookmark: Texto115][bookmark: Texto116][bookmark: Texto135][bookmark: Texto110][bookmark: Texto111][bookmark: Texto112][bookmark: Texto113]BI/Cartão de cidadão nº                                     NIF                                                                    

[bookmark: Texto104][bookmark: Texto105][bookmark: Texto106][bookmark: Texto107][bookmark: Texto108][bookmark: Texto109]IBAN                                                                                                                         

[bookmark: Texto101][bookmark: Texto102][bookmark: Texto103][bookmark: Marcar1][bookmark: Marcar2]Data de Nascimento                             Sexo | Feminino |_|     Masculino |_|   

Morada Clique ou toque aqui para introduzir texto.

[bookmark: Texto82][bookmark: Texto83][bookmark: Texto196][bookmark: Texto79][bookmark: Texto80][bookmark: Texto81]Código Postal                       Nacionalidade                

[bookmark: Texto71][bookmark: Texto72][bookmark: Texto73][bookmark: Texto74][bookmark: Texto75][bookmark: Texto76][bookmark: Texto77][bookmark: Texto78]Telefone                                    Telemóvel                      
 
[bookmark: Texto67][bookmark: Texto68][bookmark: Texto69][bookmark: Texto70][bookmark: Texto137][bookmark: Texto153]E-mail                                         

Unidade Orgânica do IPC Escolha um item.

[bookmark: _Hlk174360281]Área de estudos Escolha um item.	                

[bookmark: Texto199][bookmark: Texto200][bookmark: Texto201][bookmark: Texto202]BIP (Código, se aplicável)                      

[bookmark: Marcar3][bookmark: Marcar4]Esta é a primeira mobilidade Erasmus financiada? Sim |_|  Não  |_|


	Instituição de Acolhimento


[bookmark: Texto48][bookmark: Texto49][bookmark: Texto50][bookmark: Texto51][bookmark: Texto52][bookmark: Texto53][bookmark: Texto54]Código Erasmus/                                    
País

[bookmark: Texto35][bookmark: Texto36][bookmark: Texto37][bookmark: Texto38][bookmark: Texto39][bookmark: Texto40][bookmark: Texto41][bookmark: Texto42]Designação                                         

Morada Clique ou toque aqui para introduzir texto.





[bookmark: Texto16][bookmark: Texto17][bookmark: Texto18][bookmark: Texto19][bookmark: Texto20][bookmark: Texto21][bookmark: Texto22][bookmark: Texto155][bookmark: Texto156][bookmark: Texto157][bookmark: Texto195]Website/E-mail                                                        

[bookmark: Texto12][bookmark: Texto14][bookmark: Texto15][bookmark: Texto158][bookmark: Texto130][bookmark: Texto131][bookmark: Texto134][bookmark: Texto159]Telf/Tlm                                Cidade                                        

[bookmark: Texto132][bookmark: Texto133]Nº de km (a contar de Coimbra)           

Meio de transporte na deslocação Escolha um item.

Tipo de formação (se aplicável):  Escolha um item.  

Grau de lecionação no destino: Escolha um item.

Antiguidade Escolha um item. 

[bookmark: Texto203][bookmark: Texto11]Início mobilidade (dia/mês/ano)       Fim mobilidade (dia/mês/ano)      

[bookmark: Texto126][bookmark: Texto128]Total dias                         Dias pagos       

(Os dias de viagem não se encontram incluídos na duração do período de mobilidade).

[bookmark: Texto6][bookmark: Texto7][bookmark: Texto162]Língua de Formação                                       Dificuldade  Escolha um item.

Preparação linguística Escolha um item.

[bookmark: Texto1][bookmark: Texto140]Bolsa ERASMUS           



Observações  Clique ou toque aqui para introduzir texto.





Nós, abaixo-assinado, responsabilizamo-nos pelos dados constantes nesta ficha:


Data: …. / …. / ……


O Responsável das Relações Internacionais da UO                                                     O Formando


  
   ___________________________________



	

Modelo 315_2.0
SISTEMA INTERNO DE GARANTIA DA QUALIDADE                       
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