
Załącznik nr 5 do zarządzenia nr  83/2/2017 Prezydenta Miasta Lublin z dnia  27 lutego 2017 r. 
w sprawie ustalenia na 2017 rok planu dofinansowania form doskonalenia zawodowego nauczycieli szkół i placówek

prowadzonych przez miasto Lublin, maksymalnej kwoty dofinansowania opłat za kształcenie pobieranych przez
szkoły wyższe i zakłady kształcenia nauczycieli oraz specjalności i form kształcenia, na które dofinansowanie jest

przyznawane

Wniosek dyrektora o dofinansowanie opłaty za kursy kwalifikacyjne i
doskonalące, seminaria oraz inne formy doskonalenia zawodowego

dla nauczycieli skierowanych przez zakład pracy

(pieczęć szkoły/placówki)  
                                                                                   Lublin, dnia ...........................................
 IMIĘ I NAZWISKO ..................................................
ADRES ZAMIESZKANIA (kod, miejscowość, ulica)
................................................................................
NUMER TELEFONU..............................................

                                                                  Pan Prezydent Miasta Lublin
                                                                  za pośrednictwem
                                                                  Dyrektora
                                                                  Wydziału Oświaty i Wychowania
                                                                  Urzędu Miasta Lublin 
 

           Na podstawie zarządzenia nr   /  /2017  Prezydenta Miasta Lublin z dnia            2017r.  
w sprawie  ustalenia  na  2017  rok  planu  dofinansowania  form  doskonalenia  zawodowego 
nauczycieli  szkół  i  placówek  prowadzonych  przez  miasto  Lublin  oraz  maksymalnej  kwoty 
dofinansowania opłat za kształcenie pobieranych przez szkoły wyższe i zakłady kształcenia 
nauczycieli  oraz specjalności i  form kształcenia, na które dofinansowanie jest przyznawane, 
składam wniosek z prośbą o dofinansowanie opłaty za kurs kwalifikacyjny, kurs doskonalący, 
seminarium*, inną formę doskonalenia zawodowego:...................................................
 
1. Informacje o formie doskonalenia zawodowego:
a) nazwa i adres instytucji organizującej doskonalenie zawodowe dla nauczycieli:
.......................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................
b) forma doskonalenia zawodowego: kurs kwalifikacyjny, kurs doskonalący, seminarium*,
inna:................................................................................................................................................
c) nazwa/zakres tematyczny: ........................................................................................................
d) czas trwania (od – do, m – c,  rok): ...........................................................................................
e) miejsce realizacji: ......................................................................................................................
f) koszt  ..................................................zł 
g) wysokość dofinansowania otrzymanego w poprzednim roku budżetowym ………………..….zł
h) wnioskowana kwota dofinansowania: …………………………………..zł

 * - nieodpowiednie skreślić

2. Miejsce zatrudnienia (nazwa i adres szkoły / placówki):
.................................................................................................................................................................................................................
3. Krótkie uzasadnienie wyboru formy i tematyki doskonalenia: 
.................................................................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................................................................
4. Potwierdzenie, że wybrana forma i tematyka doskonalenia jest zgodna z określonymi 
w szkole potrzebami z zakresie doskonalenia zawodowego nauczycieli,  o których mowa
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w § 6 ust. 1  rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 29 marca 2002 r.
w sprawie sposobu podziału środków na wspieranie doskonalenia zawodowego nauczycieli 
pomiędzy  budżety  poszczególnych  wojewodów,  form  doskonalenia  zawodowego 
dofinansowywanych ze środków wyodrębnionych w budżetach organów prowadzących szkoły, 
wojewodów, ministra właściwego do spraw oświaty i wychowania oraz szczegółowych kryteriów 
i trybu przyznawania tych środków (Dz. U. Nr 46 poz. 430 z późn. zm.):
........................................................................................................................................................
5.  Potwierdzenie,  że  w  planie  finansowym  szkoły/placówki  znajdują  się  środki  na 
dofinansowanie  wnioskowanej  formy 
doskonalenia:.....................................................................

6. Nazwa banku i numer konta, na które zostanie przesłana kwota dofinansowania:
........................................................................................................................................................
7. Informacja o otrzymaniu już w 2017 r. dofinansowania doskonalenia zawodowego:
- zakres tematyczny ......................................................................................................................
- forma …………………….............................  kwota dofinansowania…………..…….………..…zł.
8. Informacja o dołączonych załącznikach (oryginał lub poświadczona za zgodność z 
oryginałem kopia: aktualnego zaświadczenia o podjęciu lub ukończeniu formy doskonalenia / 
karty zgłoszenia na formę doskonalenia oraz dokumentu potwierdzającego uiszczenie opłaty 
za formę doskonalenia – rachunek, faktura): 
…......................................................................................

            Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych  w  celu  rozpatrzenia 
wniosku o dofinansowanie opłaty za kurs kwalifikacyjny, kurs doskonalący, seminarium lub inną 
formę doskonalenia w  2017 r.

 ..........................................................................................
podpis dyrektora

9. Dyrektor Wydziału Oświaty i Wychowania Urzędu Miasta Lublin stwierdza, że wniosek 
spełnia/nie spełnia* wymagań formalnych zgodnych z zarządzeniem nr     /   /2017 Prezydenta 
Miasta Lublin z dnia        2017 r. w sprawie ustalenia na 2017 rok planu dofinansowania form 
doskonalenia  zawodowego nauczycieli  szkół  i  placówek prowadzonych przez miasto Lublin 
oraz maksymalnej kwoty dofinansowania opłat za kształcenie pobieranych przez szkoły wyższe 
i zakłady kształcenia nauczycieli oraz specjalności i form kształcenia, na które dofinansowanie 
jest przyznawane.
           Na podstawie zarządzenia nr    /     /2017 Prezydenta Miasta Lublin z dnia          2017 r. 
przyznaję/nie przyznaję* Pani/Panu* dofinansowanie w 2017 r. opłaty za kurs kwalifikacyjny, 
kurs doskonalący, szkolenie, konferencję, seminarium*, inną formę doskonalenia zawodowego: 
........................................ pod nazwą / w zakresie  ….....................................................
…....................................................................................................................................................
 w  wysokości ...................zł  (słownie: ...........................................................................złotych).
 
data                                                                           pieczęć i podpis dyrektora
                                                                      Wydziału Oświaty i Wychowania
* - nieodpowiednie skreślić

Wniosek dyrektora o dofinansowanie opłaty za kursy kwalifikacyjne i doskonalące, seminaria oraz inne formy
doskonalenia zawodowego dla nauczycieli skierowanych przez zakład pracy
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