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1. Kijelentem, hogy az ERASMUS+ program hallgatói tanulmányi, illetve mobilitására 

vonatkozó szabályait ismerem és azt magamra nézve kötelezőnek tartom. 

 

2. Elfogadom és betartom a kiutazásom előkészítésével, megvalósításával 

kapcsolatos, valamint a jelentési, és beszámolási feladataimra irányuló 

kötelezettségeket. 

 

3. Amennyiben még nem rendelkezem Európai Egészségbiztosítási Kártyával, azt 

legkésőbb a Támogatási szerződés aláírásának időpontjáig beszerzem.  

 

4. A kiutazásomat megelőző hónap kezdetéig önálló e-mail címmel és mobiltelefon 

számmal rendelkezem, azaz azt megadom koordinátoromnak és a 

kinttartózkodásom ideje alatt ezeken elérhető leszek. 

 

5. A kiutazásomat megelőző hónappal kezdődően érvényes úti okmánnyal, valamint 

— a kint-tartózkodásom időszakára érvényes és a program által előírt — 

biztosítással fogok rendelkezni. 

 

6. Elfogadom és betartom a külföldi partner-intézményben életben lévő szabályokat, 

viselkedési normákat, a munka- illetve tanulmányi időt. 

 

7. A mobilitásommal kapcsolatosan felmerülő problémákat és változásokat azonnal 

jelzem az NKE felé. 

 

8. Tudomásul veszem, hogy mobilitási időtartam alatt a következő dokumentumokat 

kell benyújtanom: 

 

 LEARNING AGREEMENT 

 VALIDATION FORM 

 TRANSCRIPT OF RECORDS 

 BESZÁMOLÓ 

 

9. Hozzájárulok személyes adataim az NKE, illetve a projekt által történő 

felhasználásához. 

 

10. Amennyiben – a személyemnek felróható okból adódóan – visszalépek az elnyert 

kedvezménytől a kiutazást közvetlenül megelőzően, vagy a kedvezmény igénybe 

vétele közben, illetve a szerződésben vállalt kötelezettségemet nem teljesítem, az 

anyagi következmények megtérítését magamra nézve kötelezőnek tekintem.  
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