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Education and Culture DG

Program "Uczenie sie przez cate zycie"

Formularz raportu koricowego
Edycja: 2010
Mobilnos¢ kadry edukacyjnej

Wersja formularza: 1.0 / Uzywana wersja Adobe Reader: 9.2

Niniejszy formularz stuz acznie do testowania przez Komisje Europejska/ Narodowe Agencje. Prosze nie rozpowszechniac!

A. INFORMACIE OGOLNE

Prosimy przesta¢ prawidtowo wypetniony i podpisany raport koncowy na adres Narodowej Agencji w terminie 30 dni od daty
koncowej dziatania okreslonej w Artykule 2.2. umowy finansowej. Po zaakceptowaniu raportu wraz z zatacznikami (jezeli
wymagane), Narodowa Agencja wyptaci drugg rate dofinansowania albo wystgpi o zwrot niewykorzystanych srodkow.

B. DANE WYMAGANE DO ZLOZENIA

WNIOSKU

B.1. INFORMACJE OGOLNE

Program
Program sektorowy
Rodzaj dziatania

Dziatanie

PROGRAM "UCZENIE SIE PRZEZ CALE ZYCIE"

COMENIUS

Mobilnos¢ Kadry Edukacyjnej

COMENIUS: Mobilno$¢ szkolnej kadry edukacyjnej (IST)

Zaproszenie do sktadania wnioskéw

2010

Rodzaj kursu/szkolenia

Kurs/szkolenie (EVENT09_Structured)

Tematyka szkolenia

Czy kurs/szkolenie zostato wybrane z bazy
kurséw "Comenius-Grundtvig"?

B.2. CZAS TRWANIA KURSU/SZKOL

ENIA

B.3. DANE IDENTYFIKACYJNE WNIOSKODAWCY

| |
o [«%

Numer umowy finansowej

Imie i nazwisko Wnioskodawcy

Posta¢ kodu kontrolnego

680E65798B26EB73
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Identyfikator

Adres pocztowy
Adres e-mail
Pomoc

Strona internetowa

B.4. NARODOWA AGENCJA

Formularz raportu koricowego
Edycja: 2010
Mobilnos¢ kadry edukacyjnej

Wersja formularza: 1.0 / Uzywana wersja Adobe Reader: 9.2
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C. DANE BENEFICJENTA
C.1. BENEFICIENT

Tytut (Pan/Pani)

Ptec

Imie

Nazwisko

Numer NIP

Rok urodzenia

Stanowisko

Adres

Kod pocztowy

Miasto

Kraj

Wojewddztwo

Numer telefonu 1

Numer telefonu 2

Telefon komorkowy

Faks

Adres e-mail

PL Kod kontrolny 680E65798B26EB73

strona 3z 12



2 Formularz raportu koricowego

‘v—/ Edycja: 2010

Education and Culture DG Mobilnos¢ kadry edukacyjnej

Program "Uczenie sig przez cate zycie" Wersja formularza: 1.0 / Uzywana wersja Adobe Reader: 9.2

D. ORGANIZATOR KURSU/SZKOLENIA

Petna nazwa urzedowa

Petna nazwa urzedowa (alfabetem
tacinskim)

Akronim

Rodzaj organizacji

Adres urzedowy

Kod pocztowy

Miasto

Kraj

Numer telefonu 1

Numer telefonu 2

Faks

Adres e-mail

Strona internetowa
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E. OPIS KURSU/SZKOLENIA

E.1. DANE DOTYCZACE KURSU/SZKOLENIA

TYTUL

E.2. ZRODLO INFORMACII

Skad uzyskat(a) Pan/Pani informacje na temat kursu/szkolenia?

=+

E.3. POSWIADCZENIE

Prosimy okresli¢ typ zaswiadczenia/certyfikatu otrzymanego na koniec kursu/szkolenia (jezeli wymagane, nalezy dotaczy¢
kopie do raportu).

+
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F. REALIZACIA DZIALANIA

F.1. DZIALANIA PRZYGOTOWAWCZE

Prosimy opisa¢ dziatania przygotowawcze podjete przed wyjazdem na kurs/szkolenie (np. sugerowane zapoznanie sie z
materiatami, dodatkowymi dokumentami, ankietami, itd.). Prosimy okresli¢, ktore z nich wynikaty ze specyficznych potrzeb
organizacji macierzystej/wymagan organizatora/ potrzeb organizacji goszczacej (w przypadku job-shadowing)/inicjatywy
wilasnej.

Jezeli otrzymat(a) Pan/Pani dofinansowanie kosztéw przygotowania jezykowego prosimy opisa¢ (w maksymalnie 20 linijkach)
charakter podjetych dziatan przygotowawczych. Wyczerpujaca odpowiedz oraz dodatkowa dokumentacja (jezeli wymagana)
jest podstawa do rozliczenia przyznanego dofinansowania. Narodowa Agencja moze zazada¢ dostania dokumentaciji
potwierdzajacej przeprowadzenie dziatan przygotowawczych (np. potwierdzenie/certyfikat ukonczenia kursu jezykowego,
faktura za zakup ksigzek, itd.).

F.2. OPIS KURSU/SZKOLENIA

Prosimy opisac tematyke i forme kursu/szkolenia wskazujac zastosowane metody nauczania (np. nhauczanie w grupie, praca
w grupach roboczych, seminaria, warsztaty, job-shadowing, wykorzystanie TIK, prezentacje video, wizyty w szkole, wycieczki
fakultatywne, itd.).

W przypadku job-shadowing prosimy zataczy¢ szczegdtowy program podijetych dziatan i zadan.

Jezeli poczatkowy program dziatan zostat zmieniony, prosimy wyjasni¢ przyczyny zmian. Jezeli obserwowat(a) Pan/Pani prace
wiecej niz jednej osoby lub dziatania miaty miejsce w wiecej niz jednej instytucji, prosimy wyjasnic, jak przebiegata Pana/Pani
wizyta.

F.3. DZIALANIA PO ZAKONCZENIU KURSU/SZKOLENIA

Prosimy opisa¢ dziatania, ktore miaty miejsce po zakonczeniu kursu/szkolenia. Prosimy okreslic, ktdre z nich wynikaty z
potrzeb witasnej organizacji/wymagan organizatora/ instytucji goszczacej/inicjatywy witasnej (dziatania na odlegtos¢, kontakt
mailowy z trenerami, autoewaluacja zaje¢ przeprowadzonych po odbytym kursie/szkoleniu, podtrzymywanie kontaktow z
innymi uczestnikami kursu/szkolenia, itd.).

F.4. UPOWSZECHNIANIE

PL Kod kontrolny 680E65798B26EB73
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W jaki sposdb zamierza Pan/Pani podzieli¢ sie doswiadczeniami zdobytymi podczas kursu/szkolenia? Prosimy wybrac :

I I

Prosimy szczegotowo opisac dziatania upowszechniajace/ informacyjne (przynajmniej jedno konkretne dziatanie w tym
zakresie), ktore Pan/Pani juz przeprowadzit(a) lub planuje przeprowadzi¢. Mozna zataczy¢ materiaty informacyjne, ktore Pan/

Pani planuje wykorzysta¢, np. artykut do prasy fachowej, lokalnej, prezentacja, itd.

F.5. WPLYW

W jakich obszarach kurs/szkolenie miat wptyw na Pana/Pani: rozwdj zawodowy/ucznidow/stuchaczy/wspotpracownikow/

instytucje macierzysta?

F.5.1. Rozwdj osobisty i zawodowy

Jaki wptyw miat udziat w kursie/szkoleniu na Pana/Pani rozwoj osobisty i zawodowy (prosimy odnies$¢ sie do poszczegdinych

obszaréow):

OBSZAR

OCENA

Zachecit mnie do wprowadzenia bardziej refleksyjnego podej$cia w sposobie nauczania/
wykonywania zadan stuzbowych/wykorzystania metod nauczania/pracy w mojej szkole/
organizacji (Dev-Ref)

Zachecit mnie do zapoznawania sie w szerszym zakresie z najnowszymi badaniami z
zakresu nauczania/dziedziny, ktdrqg sie zajmuje (Dev-Read)

Zwiekszyt mojq wiedze nt. nowych metod oceny oraz uznawania kompetencji i
kwalifikacji zdobytych w ramach edukacji szkolnej/edukacji nieformalnej (Dev-Meth)

Dat mi szerszy oglad podejs¢ w nauczaniu/metod/technik/materiatow, z ktdrych moge
skorzystac (Dev-App)

Wptynat na poprawe znajomosci przedmiotu, ktérego nauczam/obszaru zawodowego
(Dev-Know)

Wptynat na poprawe moich umiejetnosci organizacyjnych/w zakresie zarzadzania/
liderskich (zarzadzanie grupg uczniéw/stuchaczy, doradztwo...) (Dev-Org)

Wplynat na poprawe moich kompetencji w zakresie jezyka obcego (Dev-Lang)

Zachecit mnie do szerszego wykorzystania TIK (technologie informacyjno-
komunikacyjne) w klasie (Dev-ICT)

Odswiezyt moje zainteresowania w dziedzinie, ktorej nauczam (Dev-Att)

Wplynat na aktualizacje mojej wiedzy o innych krajach/kulturach/systemach edukacji
(Dev-Fore)

Zwiekszyt mojg wiedze nt. nowych mechanizméw finansowania (na poziomie
europejskim) dziatan w obszarze projektow edukacji szkolnej/ edukacji dorostych/w
ramach organizacji (Dev-Fund)
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Zachecit mnie do udziatu w innych dziataniach programu Comenius/Grundtvig/"Uczenie | ‘
sie przez cate zycie" (Dev-LLP)

Zmotywowat mnie do dalszego rozwoju zawodowego w przysztosci (Dev-Skil) | ‘

Zwiekszyt moje perspektywy zawodowe (Dev-Car) | |

Inny (Dev-Oth) | ‘

F.5.2. Uczniowie/Stuchacze/Wspodtpracownicy

Jaki wptyw miat udziat w kursie/szkoleniu na Pana/Pani ucznidéw/stuchaczy i wspdtpracownikéw (prosimy odniesc sie do
poszczegdlnych obszarow):

OBSZAR OCENA
Pomogt mi lepiej motywowac ucznidw/stuchaczy do zainteresowania przedmiotem, | ‘

ktorego nauczam (Learn-Subj)

Pomadgt mi podnies¢ zainteresowanie moich uczniéw/stuchaczy/kolegdw tematyka | ‘
europejska (Learn-Int)

Zachecit moich kolegéw do udziatu w podobnych mobilnosciach indywidualnych/ I ‘
wyjazdach szkoleniowych (Learn-Mob)

Zachecit moich kolegéw do udziatu w Europejskich Programach Edukacyjnych (Learn- | ‘
EEC)

Inny (Learn-Oth) | ‘

F.5.3. INSTYTUCJA MACIERZYSTA

Jaki wptyw miat udziat w kursie/szkoleniu na Pana/Pani instytucje macierzystg oraz $srodowisko lokalne (prosimy odnies¢ sie
do poszczegolnych obszarow):

OBSZAR OCENA

Przyczynit sie lub przyczyni do stosowania nowych metod nauczania/podej$¢ w mojej | ‘
szkole/organizacji (Home-Meth)
Przyczynit sie lub przyczyni do wprowadzenia nowych przedmiotdw nauczania w mojej | ‘
szkole/organizacji (Home-Subj)
Przyczynit sie lub przyczyni do wprowadzenia zmian organizacyjnych w mojej instytucji I ‘
na poziomie zarzadzania (Home-Change)

Pomdgt zwiekszy¢ wymiar europejski w pracy mojej szkoty/organizacji (Home-EuDim) | ‘

Pomdgt otworzy¢ mojg organizacje na nowe grupy dorostych stuchaczy (tylko dla | ‘
beneficjentdw programu Grundtvig) (Home-Grund)
Przyczynit sie lub przyczyni do utworzenia partnerstwa/wspotpracy ze szkotami/ | ‘
organizacjami, ktorych przedstawiciele uczestniczyli w szkoleniu (Home-coop)

Inny (Home-Oth) | ‘

Czy w Pana/Pani opinii udziat w kursie/szkoleniu miat wptyw o zasiegu lakalnym/regionalnym.

F.6. OCENA KURSU/SZKOLENIA
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Ocena kursu/szkolenia i komentarze zawarte w tej sekcji zostang wykorzystane w ramach anonimowej ewaluacji, ktorej

wyniki mogg zostac opublikowane. Ta sekcja nie dotyczy job-shadowing.

ASPEKT

OCENA

Powigzanie zawartosci szkolenia i opublikowanego opisu kursu/ konferencji/ seminarium
(Matc)

Podejscie pedagogiczne (PedAppr)

Jakos$¢ materiatdow szkoleniowych kursu/konferencji/seminarium (QualConf)

Strona organizacyjna (OrgArr)

Ogdlna ocena szkolenia (RatTrain)

Prosimy wyjasni¢ Pana/Pani wybor.

PL Kod kontrolny 680E65798B26EB73
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G. UCZESTNICY KURSU/SZKOLENIA

Prosimy wybrac kraje, z ktdrych pochodzili uczestnicy kursu/szkolenia.

+

H. WNIOSKI I SUGESTIE

H.1. NAPOTKANE TRUDNOSCI

Jezeli dotyczy, prosimy opisac trudnosci napotkane przed/ w trakcie/ po zakonczeniu kursu/szkolenia.

|

H.2. KOMENTARZE I SUGESTIE

Prosimy przedstawi¢ dodatkowe komentarze skierowane do Narodowej Agencji lub Komisji Europejskiej na temat
zarzadzania i realizacji akcji Mobilnos¢ kadry edukacyjnej w ramach programu Comenius/Grundtvig
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I. ROZLICZENIE KOSZTOW

Prosimy przedstawi¢ dodatkowe informacje odnoszace sie do dodatkowo poniesionych kosztow, ktdre mogq mie¢ wptyw na
koncowa kwote dofinansowania.

I.1. OBLICZANIE BUDZETU

Narodowa Agencja moze zazada¢ na osobny wniosek przestania oryginatow dokumentow zgodnie z art.4.2. umowy
finansowe;j.

W oparciu o informacje zawarte w ponizszej tabeli i dodatkowe dokumenty (jezeli wymagane), Narodowa Agencja obliczy
koncowg kwote dofinansowania.

Jezeli osoby indywidualne mieszkajg w jednym z krajow lub terytoriow zamorskich wyszczegdlnionych w Decyzji Rady nr
2001/822/EC lub jeden z takich krajow lub terytoridw jest miejscem odbycia kursu/szkolenia, rzeczywiste poniesione koszty
podrdzy bedg podlegac zwrotowi w catosci, niezaleznie od czasu trwania mobilnosci.

Pozycja w budzecie Szczegotowy opis/Kwota
Podrdz (z uwzglednieniem kosztow uzyskania wizy)

Z (prosimy poda¢ kraj wyjazdu)

Do (prosimy podac kraj przyjazdu)

Srodki transportu
Kwota poniesionych kosztéw podrézy

Kwota poniesionych kosztéw uzyskania wizy (jezeli dotyczy)

taczna kwota poniesionych kosztow podrdzy 0.00

Koszty utrzymania

Data wyjazdu

Data powrotu

taczny czas trwania mobilnosci (prosimy podac liczbe dni)

Obliczanie kosztow utrzymania Oblicz

taczna kwota poniesiona na pokrycie kosztow utrzymania

Inne poniesione koszty

Kwota poniesiona na opfate za kurs/szkolenie/konferencje/seminarium
SPECJALNE POTRZEBY

Prosimy zapoznac sie z wymogami Narodowej Agencji dotyczacymi
uznania wydatkow poniesionych na pokrycie kosztow zwigzanych ze
specjalnymi potrzebami.

I.2. tACZNA KWOTA DOFINANSOWANIA

taczna kwota poniesionych wydatkdéw 0.00
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J. UWAGA O OCHRONIE DANYCH

OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH

Whniosek o dofinansowanie bedzie przetwarzany elektronicznie. Wszystkie dane osobowe (takie jak imie i nazwisko, adres i CV, itp. ) przetwarzane bedq zgodnie z
Rozporzadzeniem KE nr 45/2001 Parlamentu Europejskiego oraz Rady z dn. 18 grudnia 2000 o ochronie 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych przez
instytucje i organy Wspdlnotowe i o swobodzie przeptywu takich danych, jak réwniez zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r.
Nr 101, poz. 926 ze zm.). Informacje podane przez osoby wnioskujace potrzebne w celu oceny sktadanego wniosku wykorzystywane bedg jedynie we wspomnianym celu przez
wydziat odpowiedzialny za dany program. Na zadanie wnioskodawcy, dane osobowe mogq zosta¢ wystane do wnioskodawcy w celu poprawienia badz uzupetnienia. Wszelkie
zapytania dotyczace danych, powinny by¢ kierowane do wtasciwej Agencji, do ktorej nalezy sktada¢ wniosek. W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych
Beneficjenci maja prawo odwotac sie w dowolnym momencie do Europejskiego Inspektora Ochrony Danych.

http://www.edps.europa.eu/

K. ZLOZENIE RAPORTU KONCOWEGO

Przed ztozeniem raportu koncowego drogg elektroniczng, prosimy go zatwierdzi¢. Tylko ostateczna wersja Pana/Pani raportu
powinna by¢ przestana elektronicznie.

K.1. WERYFIKACJA DANYCH

Zatwierdzenie obowigzkowych pdl i regut

K.2. STANDARDOWA PROCEDURA RAPORTOWANIA

Ztozenie raportu koncowego on-line (wymagana tacznos¢ internetowa)

Drukuj formularz

K.3. ALTERNATYWNA PROCEDURA RAPORTOWANIA

Tworzy plik do przestania e-mailem do Narodowej Agencji

Do uzycia WYLACZNIE, gdy ztozenie raportu koncowego on-line jest niedostepne. Prosimy zapoznac sie z instrukcjq
dotyczaca tej procedury zawartg w "Przewodniku dla Wnioskodawcy"

L. PODPIS

Ja, nizej podpisany, oswiadczam, ze informacje zawarte w niniejszym formularzu sg zgodne z mojq najlepsza wiedza.

Miejsce: Data:

Imie i nazwisko:

Stanowisko:

Podpis:
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