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VSEBINSKO KONČNO POROČILO

program Slovenski štipendijski sklad SI04, akcija 3 - Projekti mobilnosti izobraževalnega osebja v splošnem in poklicnem izobraževanju ter usposabljanju, 
Razpis 2013, tj. za obdobje 
od 1. januar 2014 do 31. marec 2015 
Rok za oddajo poročila: 30. april 2015
Nosilci projekta so v skladu s sporazumom o dotaciji in Splošnimi pogoji (11. člen) Končno poročilo dolžni do roka oddati Nosilcu programa Slovenskega štipendijskega sklada SI04.

Način pošiljanja:

1. Original (papirnata oblika) – podpisan in žigosan po običajni pošti na naslov: CMEPIUS, program Slovenski štipendijski sklad SI04, akcija 3 - Projekti mobilnosti izobraževalnega osebja v splošnem in poklicnem izobraževanju ter usposabljanju, 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).

Končno poročilo za program Slovenski štipendijski sklad SI04, akcija 3 - Projekti mobilnosti izobraževalnega osebja v splošnem in poklicnem izobraževanju ter usposabljanju, Razpis 2013 je sestavljeno iz naslednjih delov:

· vsebinsko končno poročilo in
· podatkovni del: Excel tabela oz. statistična tabela za poročanje.  
Vsi obrazci so dostopni na spletni strani CMEPIUS – Razpis 2013. 

Vsebinsko končno poročilo podpišeta odgovorna oseba institucije 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).
OSNOVNI PODATKI O NOSILCU PROJEKTA
 Tabela 1: Prosimo dopolnite tabelo z ustreznimi podatki                                               
	a) OSNOVNI PODATKI INSTITUCIJE

	Naziv institucije
	     

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

	Številka sporazuma o dotaciji (npr. 10-2013-603)
	     

	Koordinator programa
	     

	Elektronski naslov koordinatorja
	     

	Telefonska številka koordinatorja
	     


INFORMACIJE O PROJEKTIH MOBILNOSTI V RAZPISNEM LETU 2013
a) Po sporazumu o dotaciji za razpisno leto 2013 je vaša institucija realizirala sledeče mobilnosti v okviru programa Slovenski štipendijski sklad SI04, akcija 3 – Projekti mobilnosti izobraževalnega osebja v splošnem in poklicnem izobraževanju ter usposabljanju (številke morajo biti identične vnesenim podatkom v Excel tabeli, ki jih boste priložili vsebinskemu delu končnega poročila).
Tabela 2: Število vseh realiziranih mobilnosti v razpisnem letu 2013.
	Tip mobilnosti*
	Odobreno število mobilnosti

(po sporazumu oz. zadnjem dodatku k sporazumu)
	Realizirano število mobilnosti
	Odobrena sredstva v EUR

(po sporazumu oz. zadnjem dodatku k sporazumu)
	Porabljena sredstva v EUR

	
	
	
	
	pot
	bivanje
	Skupaj (pot + bivanje)

	OSEBJE 
	      
	     
	     
	     
	     
	     

	OM*
	
	
	     
	     
	     
	     

	Skupaj
	     
	     
	     
	     
	     
	     


* OM – Organizacija mobilnosti
b) Morebitna dodatna vsebinska in opisna pojasnila in komentarji k realizaciji iz Tabele 2 (v kolikor niste realizirali vseh odobrenih mobilnosti določenega tipa, tu na kratko navedite pojasnilo).   
Odgovor:

     
MOBILNOSTI
c) Kje in kako ste objavili razpis za mobilnosti v okviru programa Slovenski štipendijski sklad SI04? Kako ste opravili izbor potencialnih kandidatov? Ali ste na instituciji definirali prednosti v tipu oziroma področju mobilnosti? 
Odgovor:

     
d) Kakšne vrste priprav, podpore in spremljanja ste nudili mobilnim posameznikom pred odhodom na mobilnost, v času poteka mobilnosti in po vrnitvi? Kdo ureja praktične zadeve (nakup letalskih kart, urejanje nastanitve, itd.). 
	Odgovor:

Pred mobilnostjo      
V času mobilnosti      
Po vrnitvi z mobilnosti      


a) Ali je projekt potekal v skladu z predvidenim delovnim načrtom projekta? Ali so bili zastavljeni cilji doseženi? Opišite. 

Odgovor:

     
b) Kako ste udeležencem mobilnosti zagotovili potrjevanje in priznavanje obdobja preživetega v tujini? 

Odgovor:

     
c) Kako je projekt vplival na razvoj usposabljanja/strokovni razvoj udeležencev?
Odgovor:

     
ORGANIZACIJA MOBILNOSTI (OM)

a) Katere aktivnosti/dejavnosti so bile na vaši instituciji organizirane v okviru in s pomočjo sredstev za organizacijo mobilnosti? 
	Odgovor:

Aktivnosti      


BILATERALNO SODELOVANJE
a) Koliko in s katerimi institucijami iz držav donatoric – Norveška, Islandija in Lihtenštajn, imate sklenjene bilateralne sporazuma? 

	Odgovor:

Št. sporazumov      
Navedite institucije partnerice: 


b) Ali ste od začetka projekta vzpostavili novo sodelovanje ali sklenili nove pogodbe za sodelovanje z namenom sodelovanja v okviru programa Slovenski štipendijski sklad SI04? Koliko pa ste jih sklenili? 
	Nove pogodbe  FORMCHECKBOX 
  Da.                     FORMCHECKBOX 
 Ne.
Odgovor:      


c) Kako je potekala komunikacija s partnerji? Kako ste se s svojimi partnerji dogovarjali o organizaciji, vsebini in rezultatih mobilnosti? 
Odgovor:

     
d) Ali boste s partnerji iz držav donatoric, s katerimi ste sodelovali v okviru programa Slovenski štipendijski sklad SI04, sodelovali tudi v prihodnje? V kakšni obliki po potekalo sodelovanje? 
Odgovor:

     
PREČNE TEME
a) V primeru, da je vaš projekt naslavljal prečne teme, navedite katere in opišite na kakšen način?
	 FORMCHECKBOX 

	Načela dobrega vodenja (vključevanje deležnikov, transparentnost, itd.)

	 FORMCHECKBOX 

	Trajnostni razvoj, vključujoč vidike ekonomske rasti, družbene kohezije in okoljevarstva 

	 FORMCHECKBOX 

	Spodbujanje enakosti med moškimi in ženskami ter prispevek k odpravljanju vseh oblik diskriminacije na podlagi spola, rasnega ali etničnega porekla, vere ali prepričanja, invalidnosti, starosti ali spolne usmerjenosti


Odgovor:

     
TRAJNOSTNI UČINKI PROJEKTA
a) Kako in v kolikšni meri je vaš projekt mobilnosti prispeval k ciljem in prioritetam programa, ki ste jih navedli v prijavnem obrazcu?

	 FORMCHECKBOX 

	Izboljšanje sodelovanja med institucijami in posamezniki držav donatoric in Slovenije

	 FORMCHECKBOX 

	Izmenjava in delitev izkušenj, znanja, tehnologije in aktivnosti v smeri skupnih rezultatov

	 FORMCHECKBOX 

	Izboljšanje znanja in medsebojnega razumevanja

	 FORMCHECKBOX 

	Prispevek k učinkom tudi na okolje, sektor, regijo…


Odgovor:

     
b) Eden izmed osrednjih ciljev programa je prispevati k zmanjševanju ekonomskih in družbenih razlik ter zagotoviti trajnostno družbeno-ekonomsko kohezijo na nacionalni, regionalni oziroma lokalni ravni. Ocenite kako je in bo vaš projekt še prispeval k navedenim ciljem? 
Odgovor:

     
c) Ali ste in v kolikšni meri ste naredili evalvacijo aktivnosti izvedenih v okviru projekta programa Slovenski štipendijski sklad SI04? Kako bodo uporabljene ugotovitve evalvacije?
Odgovor:

     
d) Kako ste oziroma kako širite rezultate projekta (fotografije, (foto)kopije, članki in ostale objave (lahko tudi na vaših spletnih straneh), poročila udeležencev in njihova analiza, morebitne povezave do objavljenih Vodnikov za odhajajoče in prihajajoče študente (povezave do objav), načini organizacije mobilnosti, viri, povezave do vam zanimivih spletnih strani: blogov, forumov FB, objav, itd. vaših študentov, predavateljev ali koordinatorjev, itd.).
Odgovor:

     
e) Razno (komentar, predlog, razmišljanje, opomba)

Odgovor:

     
Podpis odgovornih oseb in žig organizacije

	b) Podpisa odgovornih oseb in žig organizacije nosilke projekta

	Oseba odgovorna za podpis sporazuma o dotaciji:

Naziv in funkcija:      
Ime in Priimek:      
Podpis: _________________________________________
 Kraj:                                                                                                         Datum:      
Žig organizacije

Koordinator programa oz. oseba, ki je pripravila poročilo: 

Ime in Priimek:      
Podpis: ___________________________________________

Kraj:                                                                                                         Datum:      


***
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