
 
Pót -Pályázat i  űr lap  

Erasmus+ Pr ogr am Személyzet i  Mobi l itás  keretében történő k iutazáshoz  
a  2023/2024-es  tanévre  

 
Személyi adatok 

Résztvevő  neve:  

Születési hely, idő:  

Anyja neve:  

Állandó lakcím:  

Intézet/ Szak:  

Beosztás:  

Telefon:  

E-mail:  

 

Tervezett  ERASMUS tevékenység  külföldön 

Tevékenység jellege: 
(aláhúzandó)  

Job Shadowing / szakmai látogatás 
 
Training Mobility / képzés  
 

Tevékenység tervezett 
helyszíne: 
 

 

Az utazás tervezett 
időpontja: 

 

Részt vett-e korábban külföldi ERASMUS 
oktatói vagy személyzeti tevékenységben?  

 

 

 

 

Ke lt :202 4…………………………………………  

 

……………. ………………………….  

 

Pályázó a lá írása   

 

 

Közvet len fe lettes  a lá í rása :   

 

……………………………………… ……  

 

 

 

Benyújtási határidő: 2024.május 31.  erasmus@szfe.hu / Nemzetközi Igazgatóság, Mészáros utca 48. II em. 230. 

                                            

mailto:erasmus@szfe.hu

