Jméno a příjmení:
 

Fakulta:

Trvalá adresa:

Čestné prohlášení
Prohlašuji, že 

- jsem dosud neabsolvoval/a studijní pobyt/praktickou stáž v rámci programu Erasmus/Erasmus+,
- jsem absolvoval/a studijní pobyt nebo praktickou stáž v rámci programu Erasmus/Erasmus+, a to v akademickém roce                     , délka pobytu:                           
partnerská škola/organizace:

(nehodící se škrtněte)
- jsem seznámen/a s Metodickým pokynem č. 1/2015 pro potvrzování studijních plánů pro studium v zahraničí v rámci programu Erasmus+ vydaným prorektorem pro studium a studentské záležitosti.
-  jsem byl/a seznámen/a s problematikou pojištění.
- jsem uzavřel/a pro období svého studijního pobytu popř. uzavřu do svého odjezdu na partnerskou školu odpovídající zdravotní pojištění platné pro cílovou zemi.
- beru na vědomí, že dnem ukončení studia státní zkouškou nebo přerušením studia na ČVUT ztrácím nárok na pobírání a vyplacení stipendia na podporu mobility.

Zavazuji se, že Odboru zahraničních vztahů ČVUT- rektorát  ihned oznámím jakoukoliv změnu osobních údajů a změnu e-mailové adresy, pokud k této změně dojde v průběhu mobility nebo do 2 měsíců po jejím ukončení.

Souhlasím s uložením mých osobních údajů do databáze https://mobility.cvut.cz/ Odboru zahraničních vztahů Českého vysokého učení technického v Praze, s jejich užitím pro účely programu Evropské unie Erasmus+ a s jejich předáváním partnerům ČVUT v rámci tohoto programu.

Souhlasím, aby moje jméno, telefonní číslo či e-mailová adresa byly poskytnuty jiným studentům ČVUT, kteří budou mít zájem kontaktovat mne kvůli informacím o studiu na zahraniční škole.

…………………………
……………………………………

Datum
Podpis studenta
