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Allegato 2

UNIVERSITA DEGLI STUDI DI GENOVA
AREA DIDATTICA E INTERNAZIONALIZZAZIONE
SERVIZIO INTERNAZIONALIZZAZIONE
Settore Attivita Internazionali per la Didattica
Mobilita studentesca in ambito di accordo di cooperazione accademica - Student exchange in the framework of an academic cooperation

agreement
PROGRAMMA DI STUDIO - LEARNING
AGREEMENT
UNIVERSITA' DEGLISTUDIDI GENOVA - UNIVERSITY OF GENOA (1 GENOVA 01)
Scuola (School) - Corso di Laurea (Degree Course):
Referente dello scambio (Exchange Coordinator):
DATIDELLO S TUDE NTE - STUDENT 'S PERSONAL DATA
Cognome e nome (Family name and First name):
Matricola N° - Student No. E-mail: @
Durata prevista del periodo di studio all’estero: da / / a / / mesi:
Period of the study programme abroad : from / / to / / total months:

UNIVERSITA' STRANIERA OSPITANTE - RECEIVING INSTITUTION:

Paese (Country):

Referente dello scambio (Exchange Coordinator):

TO BE FILLED BY THE SENDING INSTITUTION

ATTIVITA' PROGRAMMATE/ DETAILS OF THE sistema di crediti/ credit system :
STUDY PROGRAMME ABROAD O crediti ECTS/ ECTS Credits
Inserire la denominazione in lingua
originale dell'attivita

O sistema di crediti locale/ local grade

(Barrare I'opzione corretta Cross out the
correct option)

Proposta di riconoscimento dell’attivita didattica

siste
ma
di
credi
tifcr
edit
syst
em:

o
credi
ti

TOTAL CREDITS

CREDITI TOTALI

Firma dello studente/Student’s signature:

Data/date




UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI GENOVA

lo sottoscritto/ I, the undersigned,

(Nome, Cognome [first and family name)

confermo che il programma di studi proposto dallo studente € stato da me verificato sulla base delle informazioni dell'Universita ospitante e che la

proposta di equivalenze & congrua/ confirm that the study programme proposed by the student has been verified on the basis of the information
given by the host University and approve the student’s proposal

Timbro

Firma/signature:

Coordinatore del competente Consiglio di Corso di Studio, il Direttore di Dipartimento o altro docente delegato

(Responsabile per I’Istituto di appartenenza/Responsible person at the Sending Institution)

Data /date

APPROVAZIONE DELL’UNIVERSITA’ STRANIERA/RECEIVING INSTITUTION ’S APPROVAL
Il programma di studi dello studente & approvato (We confirm that the proposed study programme/learning agreement is approved).

Data /date

Firma del referente estero/signature of the exchange Coordinator:

Stamp Signature:

(Responsabile per I’Istituto ospitante/Responsible person at the Receiving Institution)

Name and position:




