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PROGRAMA DE ESTUDOS/LEARNING AGREEMENT

ECTS — SISTEMA EUROPEU DE TRANSFERENCIA DE CREDITOS /
EUROPEAN CREDIT TRANSFER AND ACCUMULATION SYSTEM

Ano Académico 20... /20... / Academic year 20... /20...

D 1 ano/lyear D 1.° semestre/1.* semester D 2.° semestre/2." semester

Area de Estudo / Field of Study: «...Codigo / Code: .....cueernrninennnnns
Apelido, Nome proprio / Name of StUdEnt: .........ccceecviriiieiieiieiieieeie et Sexo/Sex: ...ccooenennne.
Instituicao de origem / Sending INSHIULION: ......ccueiiiiieiieiee ettt ee ettt eseeete e eeenaesee e teenteeneesneennens
COdigo / Code: ..ueni i Pais / COUNIIY: tuveeiiiieiieiieieeieeeeee e

PROGRAMA DE ESTUDOS PROPOSTO NOUTRA INSTITUICAO
DETAILS OF THE PROPOSED LEARNING AGREEMENT

Instituicdo de acolhimento / ReCeiVINg INSHIULION: ......eoueeiuieiiieieeietiet ettt ettt et e et se et et e eteeneeeneennees
COdigo / Code: . Pais / COUNTIY: c.veieiieiieiieeeee e
Caodigo da unidade Nimero de
curricular (se tiver) / Nome da unidade curricular / Course unit title * créditos ECTS /
Course unit code (if (Preencher na lingua nativa e em inglés / Fill in both in mother tongue and english) Number of
any) * ECTS credits

Se necessario, continue esta lista numa folha separada / If necessary, continue this list on a separate sheet.
*Em consonancia com o Guia informativo / It should be in accordance to the Courses Catalogue.

Assinatura do estudante / Student’s SIZNAULE: ...........cceecvereierierieiiierieieeieeereeieeaeiens Data/Date: ..................

INSTITUICAO DE ORIGEM / SENDING INSTITUTION
Confirmamos a aprovacdo deste programa de estudos / We confirm that this learning agreement is approved.

Assinatura do coordenador do departamento / Assinatura do coordenador da instituigéo /
Departmental coordinator’s signature Institutional coordinator’s signature
Data / Date: ....cccoceeeeieiiiiiinenereeeceece s Data / Date:......ccoceeueeerieiiieienenenieeeeeeeeeeee e

INSTITUICAO DE ACOLHIMENTO / RECEIVING INSTITUTION
Confirmamos a aprovacdo deste programa de estudos / We confirm that this learning agreement is approved.

Assinatura do coordenador do departamento / Assinatura do coordenador da institui¢do
Departmental coordinator’s signature Institutional coordinator’s signature
Data / Date: ..ooiiiiiiiiiie e Data / Date: ...ooiiiiiiiiiiie e




