
VEKALET BİLGİLERİ 

BAĞLI OLDUĞU BİRİM 

ADI SOYADI 

ÜNVANI 

ULUSLARARASI İLİŞKİLER KOORDİNATÖRLÜĞÜNE 

 
Adı geçen personelin yukarıda belirttiği tarihte Erasmus Personel Değişimi Programı'na katılmasında mahsur bulunmadığını arz/rica ederim. 

 
………/………/20……… 

ERASMUS+ KA171 PERSONEL DERVERME HAREKETLİLİĞİ BAŞVURU FORMU 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
Vekalet Eden Vekalete Onay Veren Dekan / Müdür / Direktör 

Adı Soyadı .…………...………………...…………. Adı Soyadı   ……………………...………………………….. 

 
İmza ………....……..………………..... 

 
İmza …………………....……..……………… 

 

 

  

 

 

 

 
 

Bölüm Başkanı / Birim Yöneticisi Dekan / Müdür / Direktör 

Adı Soyadı .…………...………………...…………. Adı Soyadı   ……………………...………………………….. 

 

İmza ………....……..………………..... 
 

İmza …………………....……..……………… 

 

 

 

 
   

AKADEMİK PERSONEL İDARİ PERSONEL 

ERASMUS DEĞİŞİM PROGRAMINA KATILACAK PERSONEL BİLGİLERİ 

 
BAĞLI OLDUĞU BİRİM 

ADI SOYADI 

GÖREVİ 

 
GÖREVE BAŞLAMA TARİHİ 

GİTMEK İSTEDİĞİ TARİH 

GİTMEK İSTEDİĞİ ÜLKE 

GİTMEK İSTEDİĞİ ÜNİVERSİTE 

DAHA ÖNCE ERASMUS PERSONEL HAREKETLİLİĞİNE KATILDINIZ MI? □ Evet □ Hayır 
GİDİLEN ÜLKE / KURUM / TARİH 
 
 

HALİÇ ÜNİVERSİTESİ REKTÖRLÜĞÜNE 

 
2021/2022 Akademik Yılı içerisinde yukarıda belirttiğim bilgiler doğrultusunda Erasmus Personel Değişimi Programı' na katılmak istiyorum. 

 
Gerekli iznin verilmesi hususu bilgilerinize saygılarımla arz ederim. 

 
………/………/20……… 

Adı Soyadı     ……………………...………………………….. 

 
 

İmza …………………....……..……………… 


