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PRIJAVNI OBRAZEC
na Javni razpis za zbiranje predlogov projektov za dotacije za mobilnost v letih 2009-2010 v okviru Finančnega mehanizma EGP in Norveškega finančnega mehanizma, razpisni rok: 10. december 2009

za akcijo:

Individualna mobilnost študentov za usposabljanje (praksa)
Pred izpolnjevanjem tega obrazca preberite besedilo razpisa. V njem boste našli informacije o roku prijave, trajanju projekta, naslov, kamor je treba poslati vlogo in opis ciljev in namena akcije. Povezavo na razpisno dokumentacijo najdete na spletni strani: 
http://www.cmepius.si/razpisi/nfm.aspx
Vlogo (1 original in 2 kopiji izpolnjenega prijavnega obrazca v tiskani obliki) do roka (10.12.2009) oddate v zaprti ovojnici na naslov: 

CMEPIUS

Ob železnici 16

1000 Ljubljana

s pripisom »NE ODPIRAJ - vloga za Slovenski štipendijski sklad SI0034.«

Na ovojnico napišite tudi naziv in naslov organizacije prijaviteljice.

	ČE IMA INSTITUCIJA USTREZNO ERASMUS UNVIERZITETNO LISTINO, NE IZPOLNJUJETE RUBRIK POD ZAPOREDNIM ŠTEVILKAM 3 in 4.

Visokošolskim zavodom, ki imajo veljavno ustrezno Erasmus univerzitetno listino (EUL), se pri rubrikah 3 in 4 dodeli največje število možnih točk, če imajo:

· Razširjeno EUL,

· EUL samo za prakse.




1. Podatki o organizaciji prijaviteljici
	Naziv visokošolskega zavoda:
	

	Podatki o Erasmus univerzitetni listini (EUL):
	Institucija ima EUL:  FORMCHECKBOX 
 DA   FORMCHECKBOX 
 NE

	
	ID koda: 

	
	Vrsta Erasmus univerzitetne listine:

 FORMCHECKBOX 
 standardna    FORMCHECKBOX 
 razširjena    FORMCHECKBOX 
 samo za prakse

	Ulica in številka:
	

	Poštna številka:
	

	Kraj:
	

	Spletna stran:
	

	E-naslov:
	

	Telefon:
	

	Faks:
	


	Pravni zastopnik: 

(ime in priimek)
	

	Funkcija:
	

	Naslov (če se razlikuje od zgoraj navedenega):
	

	Telefon:
	

	E-naslov:
	


	Kontaktna oseba:
(ime in priimek)
	

	Službeni naziv:
	

	Naslov (če se razlikuje od zgoraj navedenega):
	

	Telefon:
	

	E-naslov*:
	


*na ta elektronski naslov bodo poslana vsa obvestila v zvezi z obravnavo vaše vloge.
2. Trajanje mobilnosti
	Predviden datum začetka
	

	Datum zaključka
	

	Skupno trajanje mobilnosti v mesecih 
	


3. Opišite strategijo vaše institucije, cilje in prioritete v zvezi z izvajanjem mobilnosti študentov v okviru Slovenskega štipendijskega sklada SI0034
(Največ 1 stran)
	


4. Opišite kako boste poskrbeli za kakovost in relevantnost mobilnosti študentov
Navedite kako bo potekalo spremljanje in vrednotenje mobilnosti ter postopek priznavanja opravljenih obveznosti v tujini z uporabo kreditnih točk ECTS. (Največ 1 stran)
	


5. Opišite postopek izbire in dodeljevanja dotacij študentom ter kriterije, ki jih boste pri tem upoštevali. Pri tem upoštevajte minimalne zahteve iz opisa posameznih ukrepov in akcij v Priloge 1 razpisa.
(Največ 1 stran)
	


6. Razširjanje in izkoriščanje rezultatov projekta
Opišite kako načrtujete potek informiranja javnosti ter uporabe povratnih informacij zbranih od študentov, ki bodo odšli na mobilnost. 

(Največ 1 stran)
	


7. Podatki o dosedanjem sodelovanju na področju mobilnosti študentov z Norveško, Islandijo in Lihtenštajnom
	Število podpisanih medinstitucionalnih sporazumov o mobilnosti študentov z visokošolskimi zavodi iz držav:

	Norveška
	

	Islandija
	

	Lihtenštajn
	

	Število realiziranih mobilnosti v študijskem letu 2008/09 v okviru programa Vseživljenjsko učenje, sektorski program Erasmus:
	
	

	
	za prakso
	

	Število predvidenih mobilnosti v študijskem letu 2009/10 v okviru programa Vseživljenjsko učenje, sektorski program Erasmus:
	
	

	
	za prakso
	


8. Načrt mobilnosti s finančnim načrtom
Dotacija bo prispevek k stroškom potovanja in bivanja. Finančni načrt je pripravljen glede na ocenjene stroške ob upoštevanju upravičenih stroškov navedenih v razpisu. 

Vsi zneski so v evrih.

I. Mobilnost študentov za usposabljanje (praksa)
	Zap. št.
	Država destinacije
	Število študentov
	Povprečno trajanje mobilnosti v mesecih
	Skupaj zaprošenih mesecev mobilnosti
	Dotacija na študenta v EUR
	Skupaj v EUR

	
	
	
	
	
	Mesečni znesek za stroške bivanja
	Maksimalni znesek za potne stroške po razpisu
	

	a
	b
	c
	d
	e=c*d
	f
	g
	h=(e*f)+(c*g)

	1
	Norveška
	
	
	
	960
	500
	

	2
	Islandija
	
	
	
	800
	800
	

	3
	Lihtenštajn
	
	
	
	800
	250
	

	SKUPAJ
	
	
	
	-
	-
	


NAČRT VIROV FINANCIRANJA

	I. Ocenjeni upravičeni stroški za mobilnost
	

	II. Program Evropskih skupnosti Vseživljenjsko učenje (TOPPING-UP)
	

	III.=I.- II. SKUPAJ (ZNESEK ZAPROŠENE DOTACIJE)
	


Izjava o častnem namenu:
Podpiše oseba, ki je pravno pooblaščena, da vstopa v pravno obvezujoče odnose v imenu organizacije prijaviteljice.
Spodaj podpisani
CMEPIUS prosim za dotacijo za mojo organizacijo, kot je določeno v razdelku 8. Načrt mobilnosti s finančnim načrtom prijavnega obrazca.

Izjavljam:
· Da so vse informacije v tej vlogi po mojem najboljšem vedenju pravilne.

· Da je organizacija, ki jo zastopam, ustrezno pravno sposobna sodelovati pri povabilu k sodelovanju.

Organizacija, ki jo zastopam, je finančno in operativno sposobna, da izvede predlagan projekt.

Moja organizacija me pooblašča, da v njenem imenu podpisujem pogodbe o dotaciji.

Potrjujem:
Da organizacija, ki jo zastopam:

· ni v stečaju, likvidaciji ali pod upravo sodišč, ni vstopila v poravnavo z upniki, ni ustavila poslovne dejavnosti in zaradi te ni v pravnem sporu, ni v nobenem drugem analognem položaju, ki izhaja iz podobnega postopka po nacionalni zakonodaji ali predpisih;

· ni bila pravnomočno (res judicata) obsojena za prekršek v zvezi s svojim poklicnim ravnanjem;

· ni bila spoznana za krivo zaradi resnega nestrokovnega ravnanja, dokazanega na kakršen koli način, ki ga CMEPIUS lahko upraviči;

· je izpolnila svoje obveznosti glede plačila prispevkov za socialno varnost ali plačila davkov v skladu s pravnimi določili države, v kateri ima sedež, ali države, v kateri naj bi potekal sporazum o dotaciji;

· ni bila pravnomočno (res judicata) obsojena za goljufijo, korupcijo, sodelovanje v kriminalni organizaciji ali za kakršno koli drugo finančnim interesom držav EGP in Sloveniji škodljivo nezakonito dejavnost.

Sprejemam:
Da organizaciji, ki jo zastopam, ne bo dodeljena dotacija, če v času postopka dodeljevanja dotacije pride v spor s katero koli od izjav, potrjenih zgoraj, ali v naslednjih primerih:

· če pride do navzkrižja interesov (iz sorodstvenih, osebnih ali političnih razlogov ali zaradi nacionalnih, ekonomskih ali katerih drugih interesov, ki si jih deli z organizacijami ali posamezniki, ki so posredno ali neposredno udeleženi pri postopku dodeljevanja dotacije);

· če je kriva napačnega prikazovanja podatkov, ki jih zahteva CMEPIUS kot pogoj za sodelovanje v postopku dodeljevanja dotacije, ali teh podatkov ni predložila.

V primeru, da se vloga odobri, ima CMEPIUS pravico objaviti ime in naslov te organizacije, predmeta dotacije in zneska, ki je bil dodeljen, ter stopnje financiranja.

ZAŠČITA OSEBNIH PODATKOV
Vloge za dotacije bodo računalniško obdelane. Podatki, ki jih predloži prijavitelj in ki so potrebni za ocenjevanje vloge za dotacijo, bodo obravnavani izključno v ta namen s strani CMEPIUS-a in z njegove strani izbranih zunanjih ocenjevalcev ter komisije, ki vodi postopke tega javnega razpisa za dodelitev dotacij.

Na zahtevo prijavitelja se osebne podatke lahko pošlje prijavitelju v dopolnitev ali popravek. Vsa vprašanja, ki se nanašajo na te podatke, morajo biti pisno naslovljena na CMEPIUS.
Podpis:

Datum (dan/mesec/leto):
Ime podpisnika: 
Položaj v organizaciji: 
M.P.

1
Prijavni obrazec IMSP

5
Prijavni obrazec IMSP
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