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NOVA SCHOOL OF
SCIENCE & TECHNOLOGY




Divisão de Mobilidade e Internacionalização do Ensino

FICHA DE CANDIDATURA

Intercâmbio 

ANO ACADÉMICO


--- /
Preencher em Maiúsculas


Instituição 


Morada


Coordenador

(na origem)


Telefone





E-mail
Dados Pessoais


Nome Completo






           




Data e Local de Nascimento    dia
   mês            ano

Local

Nacionalidade

Morada

Código Postal

Cidade

País




Telefone






E-mail
Área de Estudo (Instituição Origem)
Instituição de Acolhimento:                Faculdade de Ciências e Tecnologia da NOVA
Candidatura ao Curso de Licenciatura /Mestrado em:

	


Duração do Período de Estudos


Duração do período de estada
                                 nº meses

Data de chegada
                      dia                  mês
               ano





Data da partida
                                  dia                  mês
               ano




Programa
  Projecto              Tese             Laboratório
            Disciplinas

Área do projecto/tese

	


Já contactou algum professor para orientar o projecto/tese?








 sim


 não

Se sim, indique qual 

PLANO DE ESTUDOS


Apelido

Nome

Lista da(s) disciplina(s) ou estágio(s) a realizar na Instituição de Acolhimento
	Código
	Título
	Créditos

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Reconhecimento na Instituição de Origem 
	Código
	Título
	Créditos

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	Instituição de Origem - Confirmação da aprovação do plano de estudos

	Assinatura do Coordenador do Curso 

Data
	Carimbo da Instituição
Data

	
	


	Instituição de Acolhimento  - Confirmação da aprovação do plano de estudos

	Assinatura do Coordenador do Curso 

Data
	Carimbo da Instituição
Data

	
	


Declaração

Eu, abaixo assinado, declaro que toda a informação prestada é verdadeira e correcta. 


Assinatura





                  dia             mês             ano
Anexos

· Histórico Escolar /  Plano Curricular;
· Documento de Identificação / Passaporte.
Contactos na Universidade de origem (a preencher pelos serviços da Faculdade):
Morada:

Tel.:                          
E-mail: 

Nota: Este documento deve ser assinado pelos responsáveis de ambas as instituições e pelo estudante, antes do início do período de intercâmbio.
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