Priloga II.1 - Obrazec za pripravo vmesnega poročila: program Slovenski štipendijski sklad SI04, akcija 2 - Projekti mobilnosti v visokem šolstvu, Razpis 2013
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Priloga II.1: Projekti mobilnosti v visokem šolstvu
Vmesno poročilo za razpisno leto 2013  

Obdobje poročanja: 1. januar do 30. september 2014
Rok za oddajo 30. september 2014
Namen vmesnega poročila je spremljane poteka akcije 2 - Projekti mobilnosti v visokem šolstvu 2013, programa Slovenski štipendijski sklad SI04, v prvi fazi izvajanja, da bi lahko pri morebitnih ovirah še pravočasno skupaj poiskali rešitev in projekt izvedli v skladu s določili v sporazumu o dotaciji oz. pri morebitnih spremembah pravočasno k obstoječemu sporazumu pripravili  ustrezne dodatke.
Način pošiljanja:

1. Original (papirnata oblika) – podpisan in žigosan po običajni pošti na naslov: CMEPIUS, za program Slovenski štipendijski sklad SI04, akcija 2 - Projekti mobilnosti v visokem šolstvu, Razpis 2013, Ob železnici 30a, 1000 Ljubljana; 

IN
2. Elektronska verzija na e-naslov eeagrants@cmepius.si 

Navedeni rok oddaje je zadnji datum pošiljanja (velja poštni žig na ovojnici oziroma datum poslanega e-sporočila).

Obrazec je dostopen tudi na spletni strani CMEPIUS, Slovenski štipendijski sklad SI04 (EGP in Norveški finančni mehanizem) – Razpis 2013. 
Nosilci projekta so v skladu s sporazumom o dotaciji in Splošnimi pogoji (11.2 člen) vmesno poročilo do roka dolžni oddati Nosilcu programa Slovenskega štipendijskega sklada SI04.
Vmesno poročilo podpišeta odgovorna oseba institucije oz. njen pooblaščenec in koordinator programa oz. oseba, ki je poročilo pripravila.
Za dodatna pojasnila smo vam na voljo na eeagrants@cmepius.si in po telefonu: 01-620-94-78 (Petra Bevek - vsebinski del) in 01-620-94-65 (Darja Lenarčič - finančni del).

	I. OSNOVNI PODATKI INSTITUCIJE

	Naziv institucije
	     

	Številka zadeve (npr. NFM–NFM – 1/13)
	NFM–NFM -      /13

	Erasmus koda (npr. SI LJUBLJA01)
	SI      

	Številka sporazuma o dotaciji (npr. 2013-8000)
	     

	Koordinator programa
	     

	Elektronski naslov koordinatorja
	     

	Telefonska številka koordinatorja
	     


	II. MOBILNOSTI ŠTUDENTOV IN ZAPOSLENIH

	
	Št. mobilnosti (odobreno po sporazumu)
	Št. mobilnosti poročano (št. mobilnosti, izvedenih do datuma vmesnega poročila)
	Skupaj odobreno po sporazumu (EUR)
	Poročano (EUR) – porabljena sredstva do datuma vmesnega poročila

	
	
	
	
	Pot 
	Bivanje 
	Skupaj (pot + bivanje) 

	SMS
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	SMP
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	STA
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	STT
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	OM
	
	
	     
	     

	SKUPAJ
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	Program Vseživljenjsko učenje, podprogram Erasmus (Topping up) v EUR
	                   
	
	
	     


*Legenda: SMS – Mobilnost študentov z namenom študija; SMP – Mobilnost študentov z namenom  prakse; STA – Mobilnost zaposlenih za namen poučevanja; STT – Mobilnost zaposlenih za namen usposabljanja; OM – Organizacija mobilnosti
	VAŠE OPOMBE ZA TABELO II
	     


	III. NERAZPOREJENA SREDSTVA

V primeru vašega vračila sredstev vam bo na podlagi te izjave v podpis poslan

»Dodatek k sporazumu o dotaciji«.

	1.  FORMCHECKBOX 
 Bodo pogodbeno vezana in porabljena do konca upravičenega obdobja, tj. do 31. marca 2015. (Kandidati za izmenjavo so že izbrani).
2.  FORMCHECKBOX 
 Bodo v okviru sporazuma o dotaciji ostala neporabljena in jih institucija želi vrniti Nosilcu programa.
Razlogi za neizvedene aktivnosti:

     


	IV. VSEBINSKI DEL

	1. Na kratko (3-5 stavkov) opišite izbor oz. priprave na izbor kandidatov (študentov, predavateljev in zaposlenih) za mobilnosti (pozitivne izkušnje, razlike in spremembe glede na preteklo leto, težave, ovire itd.). S katerimi službami, sektorji in organizacijskimi enotami na vaši instituciji sodelujete pri navedenem procesu. 
     

	3. Na kratko (3-5 stavkov) opišite kako spremljate kandidate pred in med mobilnostjo? Kakšno podporo in/ali mentorstvo jim nudite pri pripravi potrebne dokumentacije? Kako zagotovite, v tem primeru predvsem pri  študentih, da se v času bivanja dejansko izvajajo dogovorjene vsebine? 

4.      

	5. Kako reagirate v primerih odpovedi mobilnosti? Imate pripravljeno rezervno listo kandidatov? Podajte kratek (3-5 stavkov) opis.
      

	6. Na kratko (3-5 stavkov) pojasnite kako poteka sodelovanje s partnerskimi EUC nosilkami v tujini za namen SMS in SMP oz. z organizacijami gostiteljicami za namen SMP in STT.
     

	7. Ali načrtujete oz. predvidevate, da bo med (proračunskimi) postavkami odobrene dotacije potreben prenos oz. je bil prenos že izveden? Kakšen?
     

	8. Razno (komentar, predlog, razmišljanje, opomba)
     


Priloga vmesnemu poročilu je tudi statistična tabela, ki je dostopna na spletni strani CMEPIUS, Slovenski štipendijski sklad SI04, Razpis 2013. 

Poleg vmesnega/končnega poročila lahko Nosilec programa od nosilca projekta zahteva, da na zahtevo predloži kopije naslednjih dokazil:
· za prispevke na podlagi dejanskih stroškov, to je za potovanje (vključno s stroški vstopnih/izstopnih vizumov): račune, rabljene vozovnice, fotokopijo vizuma, vstopne kupone, potrdila o plačilu;

· za dnevnice in namestitev/štipendije: dokazilo o dejanskem trajanju bivanja s potrdilom o udeležbi in/ali drugimi primernimi dokazilnimi dokumenti (»Študijski sporazum« oz. »Dogovor o usposabljanju« oz. »Programa predavanj/usposabljanja«);

· za pavšalne prispevke: končno poročilo študenta, vozovnice ali druge dokumente, iz katerih je razviden datum prihoda in odhoda v državo gostiteljico;

· za organizacijo mobilnosti: seznam in število dejanskih udeležencev.

	V. Podpis odgovornih oseb in žig organizacije

	Oseba odgovorna oz. njen pooblaščenec za podpis sporazuma o dotaciji:
      Naziv in funkcija:      
      Ime in Priimek:      
Podpis: _________________________________________
       Kraj:                                                                                                         Datum:      
Žig organizacije

Koordinator programa oz. oseba, ki je pripravila poročilo: 
Naziv in funkcija:      
Ime in Priimek:      
Podpis: ___________________________________________

Kraj:                                                                                                         Datum:      


***
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