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Załącznik nr 1
do regulaminu określającego zasady 
udzielania dofinansowania do 
specjalistycznych szkoleń
dla nauczycieli zatrudnionych w szkołach 
i placówkach prowadzonych przez Gminę 
Miejską Kraków

WNIOSEK O DOFINANSOWANIE SPECJALISTYCZNEGO SZKOLENIA DLA
NAUCZYCIELI ZATRUDNIONYCH W SZKOŁACH I PLACÓWKACH

OŚWIATOWYCH

1. Imię i nazwisko nauczyciela………………………………………………………………...

2. Miejsce pracy………………………………………………………………………………..

3. Adres miejsca pracy, telefon,………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………...

4. Stopień awansu zawodowego……………………………………………………………….

5. Nauczany przedmiot główny, wymiar godz. tygodniowo…………………………………..

6. Pełna nazwa organizacji / instytucji, w której organizowane jest szkolenie………………..

………………………………………………………………………………………………...…

……………………………………………………………………………………………….......

7. Czas trwania szkolenia (data):………………………………………...……………..……….

8. Miejsce szkolenia (adres):…………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………...

9. Temat szkolenia:……………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

10. Koszt szkolenia:……………………………………………………………………………..

11. Czy przyznana jest dopłata z innych źródeł TAK – NIE* (wysokość dopłaty, źródło 

dofinansowania)?……………………………………………………………………………….

* - niepotrzebne skreślić

Uzasadnienie Wnioskodawcy: …………………………………...……………………………

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

...................................................                                             .....................................................

        (miejscowość, data)    (podpis nauczyciela)
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Informacja dyrektora szkoły/ placówki:

Czy tematyka szkolenia, jest zgodna z potrzebami placówki i przyjętym planem doskonalenia 

zawodowego? :………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………..

Opinia dyrektora szkoły/ placówki w sprawie przyznania dopłaty do szkolenia 

specjalistycznego – uzasadnienie celowości podjętego szkolenia:

.......................................................................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………...

……………………………………………………………………………………………….......

…………………………………………………………………………………………………...

………………………                                                                                    ……………………………………………………

 (miejscowość, data)                          (pieczęć i podpis dyrektora szkoły/placówki)


