
 
 Formulari vàlid per les opcions «Registre de sol·licituds identificant-me amb 

usuari i contrasenya UdL» i «Registre de sol·licituds identificant-me amb 

targeta UdL o DNI electrònic» de la instància genèrica de la seu electrònica 

 

 Formulario válido para las opciones «Registro de solicitudes identificándome 

con usuario y contraseña UdL» y «Registro de solicitudes identificándome con 

tarjeta UdL o DNI electrónico» de la instancia genérica de la sede electrónica 

 

 

NOTA! 

 

Ompli aquest 

formulari amb 
Acrobat 

Reader 

 

No utilitzeu el 

visor PDF del 

vostre navegador 

 

¡NOTA! 

 

Rellene este 

formulario con 
Acrobat 

Reader 

 

No utilice el visor 

PDF de su 

navegador 
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ANNEX I 

SOL·LICITUD PER A LA PARTICIPACIÓ EN LA CONVOCATÒRIA D’AJUTS DE VIATGE PER A 
ESTUDIANTS DELS PROGRAMES DE MOBILITAT ACADÈMICA DE CENTRES PROPIS 
I ALTRES UNITATS DE LA UNIVERSITAT DE LLEIDA. 

DADES PERSONALS 

Nom i cognoms: DNI/NIE:

Telèfon : Adreça electrònica: 

DADES DEL VIATGE 

Lloc de destinació: 

Data inici mobilitat: Itinerari de l’anada:         Import: 
.......................€ 

Data final mobilitat:     Itinerari de la tornada:  Import: 
.............................€ 

En cas que en el moment de la presentació de la sol•licitud l’estudiant no disposi encara de l’import del viatge de tornada, es 
considerarà com a import del viatge d’anada i de tornada, el doble del viatge d’anada. No obstant això, l’estudiant haurà de presentar 
el bitllet de tornada quan se li demani en la Llista provisional de persones admeses i excloses.  

DOCUMENTACIÓ QUE S’ADJUNTA A AQUESTA  SOL·LICITUD: 

Certificació d’assistència de l’activitat per la qual s’ha realitzat el viatge. 

Justificants de les despeses de transport. 

Full de dades bancàries per al pagament o fotocòpia de la llibreta del banc on hi consti que 

l’estudiant n’és el titular. 
Declaració de responsabilitat. 

 Lleida, a data de la signatura electrònica 

Nom del profesor/a que avala el viatge:

 Unitat de la UdL a la que pertany: 

Programes de mobilitat acadèmica de la UdL: 

Programes de mobilitat acadèmica específics dels centres (IAESTE, AECS,

altres): especificar centre i Programa: ..................................................... 

Altres activitats de mobilitat relacionades amb l’activitat acadèmica de l’estudiantat : 

(SICUE, altres), especificar:    ........................................... 
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FULL PER AL PAGAMENT  - CONVOCATÒRIA D’AJUTS DE VIATGE PER A ESTUDIANTS 
DELS PROGRAMES DE MOBILITAT ACADÈMICA DE CENTRES PROPIS I ALTRES 
UNITATS DE LA UNIVERSITAT DE LLEIDA. 

DADES PERSONALS 

Nom i cognoms:  DNI/NIE:  

Telèfon mòbil: 
Adreça electrònica UdL: 

DADES BANCÀRIES: 

IBAN: 

Sota la meua responsabilitat, declaro que aquestes dades corresponen al compte corrent o la llibreta 
d’estalvis obert a nom meu. 

Lleida, a data de la signatura electrònica     

Diligència de conformitat de l’entitat bancària ( podeu substituir-la per una fotocòpia de la llibreta o 
captura de pantalla del compte online) 

Aquestes dades coincideixen amb les existents en aquesta entitat financera. 

El director o la directora 

Signatura i segell 



3

ANNEX 2 

DECLARACIÓ DE RESPONSABILITAT (Art. 18 de les Bases reguladores en matèria de 
convocatòries de beques i ajuts propis gestionades pel vicerectorat competent en 
estudiants i ocupabilitat de la Universitat de Lleida) 

Nom: 

Cognoms: 

DNI:  

Telèfon mòbil:  

Adreça de correu electrònic: 

MANIFESTO: 

1. Que els documents que he de presentar en el marc del procediment: “Convocatòria 
d’ajuts de viatge per a estudiants de mobilitat acadèmica de centres propis i unitats 
de la UdL” són còpies fidedignes dels documents originals.

2. Que aquest viatge no ha estat objecte de finançament per altres convocatòries de 
la UdL i pel mateix concepte.

3. Que he estat informat de la possibilitat d’haver d’exhibir els originals per confrontar 
les còpies presentades, quan hi hagi dubtes derivats de les còpies o la rellevància del 
document en el procediment així ho exigeixi.

4. Que em responsabilitzo de la veracitat de les dades declarades.

Lleida, a data de la signatura electrònica 

VICERECTORAT D’ESTUDIANTS I OCUPABILITAT



Adjunció d’altres documents complementaris a 

aquest formulari 

Adjunción de otros documentos complementarios a 

este formulario 


	Adjunta: 
	Mostra o oculta: 


