
 ERASMUS+ and INTERNATIONAL EXCHANGES PROGRAMMES 
INCOMING STUDENT APPLICATION 2024-2025

First name
Nome 
Family name 
Cognome 
Place, date of birth 
Luogo, data di nascita
Nationality
Nazionalità
Gender 
Sesso
Home address
Indirizzo
Phone number 
Numero di telefono
E-mail

PASSPORT 
PHOTOGRAPHY

Host institution Sending institution
Country
Paese
University / Academy
Università / Accademia 
Address
Indirizzo
Zip code
Codice postale
Area/s of your studies 
Area di studi

Erasmus 
coordinator Host institution Sending institution
Name

Phone number

Fax

E-mail

Student personal data / dati personali studente

VIA BELLE ARTI, 54 – 40126 BOLOGNA – ITALY – PHONE 051 4226411 – FAX 253032 C.F. 80080230370

ACADEMY OF FINE ARTS BOLOGNA



First semester (Autumn 2024)
Primo semestre (Autunno 2024)

Second semester (Spring 2025)
Secondo semestre (Primavera 2025)

Full Year (2024-2025)
Anno intero (2024-2025)

Study period in Bologna / periodo di studi a bologna:

Language skills / competenze linguistiche

Previous and current studies / studi precedenti e in corso

Languages / lingue Spoken / parlato Written / scritto
Italian

English

Mother language
Lingua madre

Are you interested in an Italian language course?
Sei interessato/a a seguire un corso di lingua italiana?

Diploma or degree / Diploma o laurea

Current year of studies / Anno di studi

Are you interested in exchanging accommodation with an Erasmus student from Bologna? 
Sei interessato a scambiare l’alloggio con uno studente Erasmus di Bologna? 
If yes, please, write some details about your request and also some details about what you offer: 
Se sì, ti chiediamo di scrivere alcuni dettagli sulla tua richiesta e sulla tua offerta di alloggio:

Duration of period / Durata del periodo

Start date / Data inizio

Conclusion date / Data fine

Accommodation / alloggio

Precise date of arrival / Data precisa di arrivo

Departure date / Data di partenza

VIA BELLE ARTI, 54 – 40126 BOLOGNA – ITALY – PHONE 051 4226411 – FAX 253032 C.F. 80080230370
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