NAVVA

NARODOWA AGENCJA WYMIANY AKADEMICKIEJ

W2zdr raportu koicowego

Sktadany w ciggu 30 dni po zakonczeniu realizacji projektu.

I. Informacje dotyczgce Projektu

Nr umowy

Tytut projektu

Imie Stypendysty

Nazwisko Stypendysty

Data rozpoczecia projektu

Data zakonczenia projektu

Kwota przyznanego finansowania

Osrodek goszczacy

Il. Dziatania zrealizowane w osrodku goszczgcym

Opis dziatan zrealizowanych w o$rodku goszczgcym. Opis nalezy uzupetni¢ odnoszac sie do
dziatan zaplanowanych we wniosku.

Rezultaty projektu

Opis i uzasadnienie zmian w projekcie

Krotkie streszczenie projektu i jego rezultatdow w jezyku polskim. Streszczenie moze byé
publikowane przez Narodowa Agencje Wymiany Akademickie;j.

Krotkie streszczenie projektu i jego rezultatow w jezyku angielskim. Streszczenie moze by¢
publikowane przez Narodowg Agencje Wymiany Akademickie;j.

Lista publikacji i monografii powstaty w wyniku realizacji projektu, zaréwno opublikowanych,
przyjetych do druku i ztozonych

Lista doniesien konferencyjnych

Lista ztozonych wnioskéw projektowych oraz otrzymanych grantéw (nazwy konkurséw)

Dodatkowe informacje i komentarze

Zatgcznik: Opinia przedstawiciela osrodka goszczgcego o przebiegu realizacji projektu,
osiggnietych rezultatach oraz informacja o ewentualnej dalszej wspétpracy ze Stypendysta.
Opinia musi zawieraé potwierdzenie dat realizacji projektu w osrodku goszczagcym, w tym
poswiadczenie nieprzebywania Stypendysty poza osrodkiem goszczgcym przez okres dtuzszy
niz 1/10 ogdlnego wymiaru pobytu.
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lll. Informacja o rozliczeniu finansowym stypendium

Komentarz do rozliczenia (pole tekstowe)

Kwota przyznanego finansowania

Data rozpoczecia mobilnosci Stypendysty

Data zakonczenia mobilnosci Stypendysty

Dtugos¢ pobytu Stypendysty

Stypendium

Ryczatt na koszty utrzymania i zakwaterowania stypendysty

Ryczatt na koszty podroézy stypendysty

Data rozpoczecia pobytu dziecka/dzieci (jesli dotyczy)

Data zakonczenia pobytu dziecka/dzieci (jesli dotyczy)

Dtugosc pobytu dziecka/dzieci (jesli dotyczy)

Miesieczne wsparcie na dzieci (jesli dotyczy)

Ryczatt na wsparcie dla Stypendysty z niepetnosprawnoscia
(jesli dotyczy)

Kwota nalezna

Ptatnos¢ bilansujgca/ zwrot

Zataczniki: Dodatkowe informacje o rezultatach projektu, jak artykuty, informacje o
wystgpieniach konferencyjnych, inne.

IV. Oswiadczenia

Oswiadczam, ze informacje zawarte w niniejszym raporcie sg zgodne ze stanem faktycznym.
Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 271 Kodeksu karnego,
dotyczacej poswiadczania nieprawdy co do okolicznosci majgcej znaczenie prawne.




