Uniwersytet Ekonomiczny
we Wroctawiu

Zatqcznik nr 2 do Regulaminu dziatan rozwojowych podnoszqcych
kompetencje i kwalifikacje zawodowe pracownikéw UEW
niebedqgcych nauczycielami akademickimi

WNIOSEK O WYRAZENIE ZGODY

|_na finansowanie podniesienia kompetencji i kwalifikacji zawodowych pracownika
z inicjatywy pracodawcy/z inicjatywy pracownika*

|—na finansowanie podniesienia kompetencji i kwalifikacji zawodowych pracownika w ramach
studiow podyplomowych/Executive MBA*

(zaznaczy¢ wtasciwe)

I. CZESC OGOLNA

DANE OSOBY KIEROWANEJ NA DZIALANIE ROZWOJOWE (wypetnia osoba wnioskujgca)

Imie i nazwisko

Jednostka organizacyjna

Stanowisko

Data zatrudnienia

Wymiar etatu

Rodzaj umowy

czas okreslony | czas nieokreslony do

OPIS DZIALANIA ROZWOJOWEGO (wypetnia osoba wnioskujqca)

Forma dziatania rozwojowego (zaznaczy¢ witasciwe):

| szkolenie

mentoring
konferencja

studia podyplomowe/EMBA
inne

I

coaching indywidualny lub grupowy

kurs (w tym réwniez kursy organizowane przez CKU)

Opis formy doksztatcenia (cele, efekty, program, tytut):

Termin

Realizowane przez

Wysokos¢ optaty (tacznie)

W tym optata za dziatanie
rozwojowe

Optata za egzamin/certyfikat
(jesli dotyczy)

*niewtasciwe skresli¢
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UZASADNIENIE WNIOSKU (w przypadku wniosku z inicjatywy pracownika)
(uzasadnienie celowosci, ocena przydatnosci do pracy, rozwijane kompetencje)

Niniejszym osSwiadczam, ze znane mi s3 zasady zawierania umdéw o podnoszeniu kompetencji
i kwalifikacji zawarte w Regulaminie dziatar rozwojowych podnoszqcych kompetencje i kwalifikacje zawodowe
pracownikéw UEW niebedqcych nauczycielami akademickimi i zobowigzuje sie do podpisania umowy, jesli bedzie
tego wymagat pracodawca.

(data i podpis Pracownika)

OPINIA KIEROWNIKA JEDNOSTKI (w przypadku wniosku z iniciatywy pracownika) lub

UZASADNIENIE WNIOSKU (w przypadku wniosku z inicjatywy kierownika jednostki organizacyjnej lub
kierownika Pionu)

(podpis bezposredniego przetozonegqg

Potwierdzenie  weryfikacji wniosku przez
kierownika Sekcji Rekrutacji i Rozwoju
Pracownikéw (data i podpis)

Akceptacja Dyrektora COSP (w przypadku ptatnego/czesciowo ptatnego uczestnictwa w dziataniu rozwojowym)

Potwierdzam mozliwo$é skierowania | | TAK | NIE
pracownika na dziatania rozwojowe objete |Uzasadnienie braku akceptacji
niniejszym wnioskiem

Potwierdzam mozliwos¢ pokrycia przez Uczelnie I— w catosci
kosztow dziatania rozwojowego | w kwocie PLN

Wymagane zawarcie umowy z Pracownikiem na
odbycie dziatania rozwojowego za zgoda i na | | | TAK | NIE
koszt pracodawcy

(data, pieczgtka i podpis Dyrektora COSP)

*niewtasciwe skresli¢
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Il CzESC DODATKOWA do wypetnienia przy wyborze wniosku o wyrazenie zgody na
podniesienie kompetencji i kwalifikacji zawodowych Pracownika w ramach studiéw
podyplomowych/Executive MBA/kurséw i szkolen organizowanych przez CKU*

OPINIA KIEROWNIKA PIONU

(podpis Kierownika Pionu)

Zgoda na bezptatne uczestnictwo pracownika
w studiach/kursie/szkoleniu

e kierownika studidw (w przypadku studiéw
podyplomowych w CKU)/

e Dyrektora Programu EMBA (w przypadku
Magisterskich Studiow Menedzerskich
Executive MIBA)

e trenera wiodgcego (w przypadku kurséw
i szkolen organizowanych przez CKU)

DECYZJA REKTORA

(data, pieczgtka i podpis Rektora)

*niewtasciwe skresli¢
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