
 Learning agreement / Eucor – The European Campus 

 

 (__Université___)__)_)_) 

(___((((___de_Strasbourg) 

Ét
ud

ia
nt

(e
) /

 S
tu

di
er

en
de

-r
 Nom / 

Familienname 
Prénom(s) 

/Vorname(n) 
Date et lieu de naissance / 

Geburtsdatum und -ort 
Nationalité / 

Staatsangehörigkeit 
Sexe / 

Geschlecht 

N° étudiant / 
Matrikelnummmer 

 

    
 

 

Adresse / Anschrift 
Téléphone / 

Telefon 
Email 

 
 

 
 

 
 

Niveau d’études / Studiumstufe Diplôme préparé / vorbereiteter Abschluss 

  

 

U
ni

ve
rs

ité
 

d’
or

ig
in

e 
/ 

He
im

at
un

iv
er

si
tä

t 

Université / Universität Composante / Fakultät 
Pays / 
Staat 

Code établissement / 
Universitätsnummer 

 
 

 
 

  

Personne de contact / 
Ansprechpartner*in Téléphone / Telefon Email 

   

 

U
ni

ve
rs

ité
 d

’a
cc

ue
il 

/ 
G

as
tu

ni
ve

rs
itä

t Université / Universität Composante / Fakultät 
Pays / 
Staat 

Code établissement / 
Universitätsnummer 

 
 

 
 

 
 
 

Personne de contact / 
Ansprechpartner*in Téléphone / Telefon Email 

 
 

 
 

 
 

 

 

Type de mobilité / Mobilitätsart:  

Période de mobilité / Mobilitätszeitraum:  20        / 
 

 



 Learning agreement / Eucor – The European Campus 

 

 (__Université___)__)_)_) 

(___((((___de_Strasbourg) 

 
Programme prévisionnel d’étude / Vorläufiges Studiumprogram 

Code du cours / 
Lehreinheitsnum
mer 

Titre du cours dans l’établissement d’accueil 
/ Titel der Lehrveranstaltung in der Gastuniversität 

Crédits ECTS 
/ ECTS-
Punkte 

Reconnaissance 
dans l’université 
d’origine / 
Anerkennung in 
der 
Heimatuniversiät 

   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
   ☐ 
 Total / Gesamt :   

 

 

  

Etudiant(e) / Studierende-r Référent(e) de l’université d’origine / 
Verantwortliche in der 
Heimatuniversität 
 

Référent(e) de l’université d’accueil / 
Verantwortliche in der Gastuniversität 

Université / Universität: 
 

Université / Universität : 
 

Université / Universität : 
 

Nom, prénom / Name, Vorname: Nom, prénom / Name, Vorname : 
 

Nom, prénom / Name, Vorname : 
 

Email : 
 

Email : 
 

Email : 
 

N° étudiant / Matrikelnummer : 
 

Fonction / Stelle : 
 

Fonction / Stelle : 
 

Date / Datum : 
 

Date / Datum : 
 

Date / Datum : 
 

Signature / Unterschrift : 
 
 
 
 

Signature / Unterschrift : 
 
 
 
 

Signature / Unterschrift : 
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