
 
Prihláška zamestnanca 

Program mobility – školenie v rámci Erasmus+ 
UNIVERZITY  VETERINÁRSKEHO  LEKÁRSTVA A FARMÁCIE 

V KOŠICIACH 

 

Meno, priezvisko (tituly):   

Dátum narodenia:  Štátna príslušnosť:  

Klinika:   

Katedra/Ústav:   

Telefón:  E-mail:  

Veková kategória zamestnanca podľa  

rokov praxe 

Junior(menej ako 10rokov praxe)            

Intermediate (10-20rokov praxe) 

Senior (viac ako 20rokov praxe)    

Bude to prvá mobilita zamestnanca v rámci 

Erasmus+ 

                                

Dátum cesty tam (deň, mesiac, rok): 

 

dátum cesty späť(deň, mesiac, rok): 

 

Školenie od (deň, mesiac, rok): 

 

Školenie do (deň, mesiac, rok): 

 

 

 

Rozpis zdrojov financovania Erasmus+ mobility 

Zdroje financovania Suma spolu v EUR 

1. 1.Erasmus+grant (denná sadzba EÚ x počet dní  

2.Reálne cestovné náklady  

3.Dofinancovanie z vlastných zdrojov *  

Predpokladané náklady na cestu spolu:  

*Vyplňte iba ak náklady na mobilitu presiahnu sumu ERASMUS+ grantu a reálne cestovné  

náklady. Uveďte názov projektu, grantu, alebo iného vlastného zdroja financovania. Iný zdroj 

nesmie byť zdroj z prostriedkov EÚ (dvojité financovanie) 

 

 

 

.....................................................................................                            ............................  

Meno osoby zodpovedajúcej za iný zdroj financovania                            Podpis a dátum 

 

 

 



 
 

Súhlasim, aby moje osobné údaje uvedené v Prihláške zamestnanca boli sprístupnené pre 

Komisiu mobility  v rámci  výberového konania. 

Súhlasím      

Nesúhlasím  

 

 

 

 

Inštitucionálny koordinátor Erasmus+ 

MVDr. Boris Vojtek, PhD. 

 

Dátum: 

Podpis: 

 

2. Zamestnanec:  

3.  

Dátum:  

Podpis: 

 

 


