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Imię i nazwisko: ………………………
				 
OŚWIADCZENIE O WSPÓLNEJ PODRÓŻY SAMOCHODEM
[CARPOOLING]

[bookmark: _Hlk135839664]W związku z realizacją mobilności w ramach programu Erasmus+ do: 
 
(nazwa instytucji przyjmującej, kraj)
oświadczam, że podróż samochodem zostanie zrealizowana[footnoteRef:1] zgodnie z zasadami carpooling[footnoteRef:2] 
w ramach przyznanego mi dofinansowania z tytułu green travel jak poniżej:
 [1:  skany rachunków za paliwo/zrzutów ekranu z aplikacji do wspólnych przejazdów należy przesłać do Koordynatora ds. mobilności akademickiej najpóźniej do 10 dni po zakończeniu mobilności]  [2:  wspólna podróż samochodem co najmniej 2 osób do tej samej destynacji] 
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Informacje dotyczące liczby współpasażerów i ich dane personalne (imię i nazwisko)
1.
2.
…………………………… ………………………………
Data i miejsce, czytelny podpis (podpis PRZED odbyciem mobilności)

Potwierdzam, że podróż związana z realizacją ww. mobilności została odbyta zgodnie           z powyższymi informacjami.


……………………………………………………………
Data i miejsce, czytelny podpis (podpis PO odbyciu mobilności)



ZAKTUALIZOWANE DANE PODRÓŻY (wypełnić tylko w przypadku zmian)
Sekcję należy wypełnić wyłącznie w przypadku zmian w stosunku do pierwotnie zadeklarowanej podróży.
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[bookmark: _Hlk224654291]Potwierdzam, że podróż związana z realizacją ww. mobilności została odbyta zgodnie           z powyższymi informacjami 

……………………………………………………………
Data i miejsce, czytelny podpis (podpis po zakończeniu mobilności – wymagany tylko w przypadku wypełnienia tej sekcji, tj. gdy nastąpiły zmiany w planie podróży)
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