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Nr. înreg. ..................../ ..................

FORMULAR DE CANDIDATURĂ 
PENTRU MOBILITĂȚI DE STUDIU / PLASAMENT ERASMUS+
Anul universitar 2025/2026

	Date personale 

	Nume, prenume:      

	Data nașterii:   ______________
	

	Telefon mobil:  ________________________
	 E-mail:   _____________________

	Facultatea:   __________________________
	Specializarea:   __________________________

	Nivel de studiu:    ______________
(licență/master)
	Anul de studiu:    _________ 


	Participări anterioare la mobilități ERASMUS+

	Ați mai fost student Erasmus?  _______________

	Dacă ați mai fost bursier Erasmus vă rugăm să menționați:
Mobilitate de studiu sau de plasament:  _________________________
Numărul de luni de mobilitate: ____________
Anul universitar în care ați fost student Erasmus:  _________________

	Date privind mobilitatea ERASMUS+

	Universitatea sau instituția pentru care aplicați:    ______________________________________

	Mobilitate de studiu sau de plasament: ____________________

	Țara:  ___________________________

	Perioada de mobilitate:  _____________
(minim 2 luni)

	Luna de începere a mobilității:  ______________________

	
Prin semnarea acestui document confirm că am luat la cunoștință prevederile Regulamentului privind mobilitățile studențești în cadrul Programului Erasmus+ și am citit informațiile care se regăsesc la secțiunea Erasmus+, pe pagina de web: https://cantemir.ro/.

	Data:  __________________________


                                                                                      Semnătura candidatului: 
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UNIVERSITATEA

Dimitrie Cantemir

Targu Mures, Romania
Str.Bodoni Sandor nr.3-5

Tel.: +40-365-401.127

Fax: +40-365-401.125

E-mail: universitate@cantemir.ro
Web: www.cantemir.ro





