Prezydent Miasta Lublin

Zatgcznik nr4 do zarzadzenia nr 150/1/2020 Prezydenta Miasta Lublin z dnia 28 stycznia 2020 r.

w sprawie ustalenia na 2020 rok planu dofinansowania form doskonalenia zawodowego nauczycieli szkét i
placéwek prowadzonych przez miasto Lublin, maksymalnej kwoty dofinansowania opfat pobieranych przez
placéwki doskonalenia nauczycieli, szkoty wyzsze i inne podmioty, ktérych zadania statutowe obejmujg
doskonalenie zawodowe nauczycieli oraz form i specjalnosci ksztatcenia, na ktoére dofinansowanie jest
przyznawane

Whiosek nauczyciela o dofinansowanie optat za seminaria, konferencje,
wykltady, warsztaty, szkolenia, kursy i inne formy doskonalenia zawodowego

nauczycieli
(pieczeC szkoty/placowki)
Lublin, dnia ....ccooovvveeiiieeeieeeeee,
IMIE | NAZWISKO
Pani/Pan .......cocovviiiiiiiiiiiiiiicnceeenaeens
Dyrektor

w Lublinie

Na podstawie zarzadzenia nr ~ /1/2020 Prezydenta Miasta Lublin z dnia  stycznia
2020 r. w sprawie ustalenia na 2020 rok planu dofinansowania form doskonalenia zawodowe-
go nauczycieli szkoét i placéwek prowadzonych przez miasto Lublin, maksymalnej kwoty dofi-
nansowania optat pobieranych przez placéwki doskonalenia nauczyciel, szkoty wyzsze i inne
podmioty, ktérych zadania statutowe obejmujg doskonalenie zawodowe nauczycieli oraz form i
specjalnosci ksztatcenia, na ktére dofinansowanie jest przyznawane, skladam wniosek z pro$-
ba o dofinansowanie optaty za forme doskonalenia zawodowego.

1. Informacje o formie doskonalenia zawodowego:
a) nazwa i adres instytucji organizujgcej doskonalenie zawodowe dla nauczycieli:

b) forma doskonalenia zawodowego: seminarium, konferencja, wykfad, warsztat, szkolenie,
T 1] T TR

C) NAzwa / ZaKres tEMAatYCZNY: .....cooiieiiiiiiiiiiie e rree e e e e e

d) czas trwania (0d — dO, M — C, TOK): ...eiiiiiiiiiiii e e e e e e
€) MIEJSCE rEAlIZACHI: ..ot

f)koszt ..o zt

g) wnioskowana kwota dofinansowania: ..................ococoiiin zt

* - nieodpowiednie skreslic

2. Miejsce zatrudnienia (nazwa i adres szkoty/placowki):
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5. Informacja o otrzymaniu juz w 2020 r. dofinansowania doskonalenia zawodowego:
= ZAKIES tEMALYCZNY .. ..ot
-forma ... KwoOta dOfinansowania.. .. zt.

6. Informacja o dotaczonych zatacznikach (oryginat lub poswiadczona za zgodnos¢ z orygi-
natem kopia aktualnego zaswiadczenia o podjeciu lub ukonczeniu formy doskonalenia/karty
zgtoszenia na forme doskonalenia oraz dokumentu potwierdzajgcego uiszczenie optaty za for-
me doskonalenia — rachunek, faktura): ........ ...

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rozpatrzenia wniosku o
dofinansowanie opfaty za forme doskonalenia w 2020 r

podpis nauczyciela

7. Dyrektor szkoty/placowki:

a) stwierdza, ze wybrana forma doskonalenia zawodowego jest zgodna/nie jest zgodna* z
okreslonymi w szkole potrzebami w zakresie doskonalenia zawodowego nauczycieli, o ktorych
mowa w § 3 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 23 sierpnia 2019 r. w
sprawie dofinansowania doskonalenia zawodowego nauczycieli, szczegétowych celow szkole-
nia branzowego oraz trybu i warunkéw kierowania nauczycieli na szkolenia branzowe (Dz. U.
22019 r. poz. 1653),

b) stwierdza, ze wniosek spetnia/nie spetnia* wymagan formalnych zgodnych z zarzadzeniem

nr /1/2020 Prezydenta Miasta Lublin z dnia  stycznia 2020 r. w sprawie ustalenia na 2020
rok planu dofinansowania form doskonalenia zawodowego nauczycieli szkét i prowadzonych
przez miasto Lublin, maksymalnej kwoty dofinansowania optat pobieranych przez placéwki do-
skonalenia nauczyciel, szkoty wyzsze i inne podmioty, ktérych zadania statutowe obejmujg do-
skonalenie zawodowe nauczycieli oraz form i specjalnosci ksztatcenia, na ktére dofinansowa-
nie jest przyznawane.

Na podstawie zarzadzenia nr  /1/2020 Prezydenta Miasta Lublin z dnia stycznia 2020 .
przyznaje/nie przyznaje* Pani/Panu* dofinansowanie opfaty za seminarium, konferencje,

wyktad, warsztat, szkolenie, kurs®, inng forme doskonalenia
2= \1V/ 0T [01.17=Te [0 U pod nazwg / W ZaKresie ............ccoevviiiiiiininiieannns.
W WYSOKOSCI oo Zt (SIOWRIE: oo ZhORYCh).

* - nieodpowiednie skresli¢

data pieczeé i podpis dyrektora
szkoty / placowki
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