
ANEXO 1- AVAL DE CENTRO ERASMUS + PDI 



D./Dña. _______________________________________________ Vicedecano/a de _______________________ de la Facultad de _____________________ de la Universidad de Murcia

HACE CONSTAR que D./Dña. ____________________________________________, con D.N.I. ____________________, profesor/a del Departamento de _________________________________, cuenta con informe favorable del centro para su solicitud de movilidad docente en el marco del Programa Erasmus+ a la Universidad de ______________________, (País___________) en su calidad de profesor/a de la titulación _____________________________ conforme a lo establecido en la convocatoria. 
Está previsto que la estancia para impartir docencia/visitas  se realice el próximo mes de __________________ de 202_ 



Y para que conste a los efectos oportunos, firmo la presente a petición del interesado.




Murcia, a ____ de _____________ de 202_






