Proposta di Learning Agreement 
Mobilità Erasmus a.a. 2017-18
(ad uso interno del Dipartimento di Psicologia)
Dati dello studente:       

Cognome ……………………………..  Nome ………………….
Iscritto al corso di laurea triennale / magistrale  ……………………………………………………………..  
n. matricola: ……………
Vincitore di una borsa di studio Erasmus della durata di ….. mesi presso l’Università di …………………...

	Denominazione originale

dell’insegnamento
	Crediti stranieri (ECTS)
	Settore Scientifico Disciplinare
	Eventuale denominazione 

dell’insegnamento italiano per riconoscimento carico didattico (Crediti)
	Crediti 

Italiani 

(CFU)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Crediti totali stranieri


	
	
	Crediti totali italiani
	


Torino, ……………      
                    Il Referente per l’approvazione dei Learning Agreement Erasmus del Consiglio di Corso di Studi 

prof. ……………………………

firma ……………………………
