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Akademia Łomżyńska
18-400 Łomża, ul. Akademicka 14
tel. 86-215-59-50
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Oświadczenie o zrealizowanych wyjazdach zagranicznych

	Imię i nazwisko:
	

	Data urodzenia:	
	

	Kierunek i rok studiów w AŁ:
	

	Tel:
	

	E-mail:
	



Oświadczam, że:
□ 1)  nigdy nie realizowałem/am studiów/praktyki w ramach programu: Erasmus+ / LLP Erasmus
□  2)  *realizowałem/am studia/praktykę w ramach programu: Erasmus+ / LLP Erasmus
[bookmark: _GoBack]*Jeśli zaznaczyłeś punkt 2), przejdź do części poniżej:

Studia/praktyki w ramach programu: Erasmus+ / LLP Erasmus, realizowałem/am w trakcie:

a) Pierwszego (I) cyklu studiów na AŁ/ innej uczelni:
	Rok akademicki: 
	Kraj:

	Termin rozpoczęcia1:
	Termin zakończenia1:

	Nazwa uczelni zagranicznej/instytucji:


1 Należy wypełnić zgodnie z Confirmation of Stay

b) Drugiego (II) cyklu studiów na AŁ/ innej uczelni:
	Rok akademicki: 
	Kraj:

	Termin rozpoczęcia1:
	Termin zakończenia:1:

	Nazwa uczelni zagranicznej/instytucji:


1 Należy wypełnić zgodnie z Confirmation of Stay
                      

………………..……………………                                                                                                                                   Podpis studenta
image1.jpeg
AKADEMIA
EOMZYNSKA




image2.png
Erasmus+





 


 


 


Akademia Łomżyńska


 


18


-


400 Łomża, ul. Akademicka 14


 


tel. 86


-


215


-


59


-


50


 


 


 


 


Oświadczenie o zrealizowanych wyjazdach zagranicznych


 


 


Imię i nazwisko:


 


 


Data 


urodzenia:


 


 


 


Kierunek


 


i rok studiów w 


A


Ł


:


 


 


Tel:


 


 


E


-


mail:


 


 


 


Oświadczam, że:


 


?


 


1)


 


 


nigdy nie realizowałem


/am


 


studiów/


praktyki 


w ramach 


program


u:


 


Erasmus+


 


/


 


LLP 


Erasmus


 


?


 


 


2


)


  


*


realizowałem/a


m studia


/praktykę


 


w ramach programu: 


Erasmus+


 


/


 


LLP 


Erasmus


 


*Jeśli zaznaczyłeś punkt 2), przejdź do części poniżej


:


 


 


Studia


/praktyki w ramach


 


p


rogramu


:


 


Erasmus+


 


/ LLP Erasmus


, realizowałem/am w trakcie:


 


 


a)


 


Pierwszego (


I


)


 


cyklu stu


diów na 


A


Ł


/ innej uczelni:


 


Rok akademicki: 


 


Kraj:


 


Termin rozpoczęcia


1


:


 


Termin zakończenia


1


:


 


Nazwa uczelni zagranicznej/instytucji:


 


1


 


N


ależy wy


pełnić zgodnie z Confirmation


 


of Stay


 


 


b)


 


Drugiego (II) cyklu stu


diów na 


A


Ł


/ innej uczelni:


 


Rok akademicki: 


 


Kraj:


 


Termin rozpoczęcia


1


:


 


Termin zakończenia


:


1


:


 


Nazwa uczelni zagranicznej/instytucji:


 


1


 


Należy wypełnić zgodnie z Confirmation


 


of Stay


 


        


              


 


 




     Akademia Łomżyńska   18 - 400 Łomża, ul. Akademicka 14   tel. 86 - 215 - 59 - 50   

    Oświadczenie o zrealizowanych wyjazdach zagranicznych    

Imię i nazwisko:   

Data  urodzenia:     

Kierunek   i rok studiów w  A Ł :   

Tel:   

E - mail:   

  Oświadczam, że:   ?   1)     nigdy nie realizowałem /am   studiów/ praktyki  w ramach  program u:   Erasmus+   /   LLP  Erasmus   ?     2 )    * realizowałem/a m studia /praktykę   w ramach programu:  Erasmus+   /   LLP  Erasmus   *Jeśli zaznaczyłeś punkt 2), przejdź do części poniżej :     Studia /praktyki w ramach   p rogramu :   Erasmus+   / LLP Erasmus , realizowałem/am w trakcie:     a)   Pierwszego ( I )   cyklu stu diów na  A Ł / innej uczelni:  

Rok akademicki:   Kraj:  

Termin rozpoczęcia 1 :  Termin zakończenia 1 :  

Nazwa uczelni zagranicznej/instytucji:  

1   N ależy wy pełnić zgodnie z Confirmation   of Stay     b)   Drugiego (II) cyklu stu diów na  A Ł / innej uczelni:  

Rok akademicki:   Kraj:  

Termin rozpoczęcia 1 :  Termin zakończenia : 1 :  

Nazwa uczelni zagranicznej/instytucji:  

1   Należy wypełnić zgodnie z Confirmation   of Stay                              

