Zalacznik nr 4

WYPELNIA REALIZATOR KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

pieczeé organizatora ksztatcenia ustawicznego

PROGRAM KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

(nazwa: szkolenia/studiow podyplomowych/egzaminu)

(NALEZY PODAC DOKEADNA NAZWE KIERUNKU KSZTALCENIA ZGODNA Z WYSTAWIONYM
PO JEGO UKONCZENIU DOKUMENTEM, TJ. ZASWIADCZENIEM / CERTYFIKATEM)

NAZWA ORGANIZATORA
KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

DANE ORGANIZATORA
KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

Adres: ......
NIP: ........

NR TELEFONU

E-MAIL

ADRES REALIZACJI KSZTALCENIA
USTAWICZNEGO

SPOSOB REALIZACJI KSZTALCENIA
(ksztatcenie w trybie online — dopuszczalne

stacjonarnie
stacjonarnie oraz online w czasie rzeczywistym

O O

wylacznie W czasie rzeczywistym) o online w czasie rzeczywistym
TERMIN KSZTALCENIA USTAWICZNEGO ;3 . od oo do v
u

o mozliwy do wuzgodnienia po pozytywnym rozpatrzeniu
whniosku

KOSZT KSZTALCENIA USTAWICZNEGO
(BEZ VAT) WYCENIONY PRZEZ
REALIZATORA DLA 1 UCZESTNIKA (bez
wzgledu na liczbe uczestnikow szkolenia)

KOSZT OSOBOGODZINY
(TJ. KOSZT 1 GODZINY DLA 1 OSOBY)

KWALIFIKACJE NIEZBEDNE DO PODJECIA
SZKOLENIA /STUDIOW PODYPLOMOWYCH
/ EGZAMINU

DOKUMENT POTWIERDZAJACY
KOMPETENCJE NABYTE PRZEZ
UCZESTNIKOW

Nalezy dotaczy¢ wzoér dokumentu potwierdzajacego
nabycie kompetencji przez uczestnikéw o ile nie wynika
on z przepisow powszechnie obowigzujacych

Nazwa dokumentu (np. zaswiadczenie | certyfikat)

POSIADANE CERTYFIKATY JAKOSCI
KSZTALCENIA

Nalezy poda¢ nazwe certyfikatu oraz dolaczyc
kserokopi¢ np. Certyfikat Systemu Zarzgdzania Jakos$cia
I1SO, Akredytacja Kuratora Oswiaty itp. (brak dotaczenia
kserokopii ww. dokumentow skutkowa¢ bedzie brakiem
punktacji za ich posiadanie)




PLAN NAUCZANIA KSZTALCENIA USTAWICZNEGO

Zajecia realizowane sa w ramach godzin*:

o dydaktycznych*

lub

o zegarowych*

Program
Lp. (nalezy podaé ogolny zakres tematow kursu/ studiow podyplomowych lub zakres egzaminu ujety
w blokach programowych ksztalcenia ustawicznego)
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
SUMA
(liczba godzin teorii oraz praktyki ksztalcenia ustawicznego) | ...
UDZIAL W KSZTALCENIU POPRZEDZONY JEST WYMAGANYMI o TAK
DO JEGO PODJECIA BADANIAMI LEKARSKIMI WLICZONYMI NIE
W KOSZT SZKOLENIA (wlasciwe zaznaczy¢):
PO UKONCZENIU KURSU UCZESTNIK PRZYSTEPUJE DO EGZAMINU o TAK
ZEWNETRZNEGO (WLICZONEGO W KOSZT SZKOLENIA) NADAJACEGO o NIE
KWALIFIKACJE ZAWODOWE (wlasciwe zaznaczy¢):

Oswiadczam, ze W sktad kosztow Ksztalcenia ustawicznego nie wchodzi zakwaterowanie, wyzywienie
oraz dojazd uczestnika / uczestnikow ksztatcenia,

(czytelny podpis organizatora
ksztalcenia ustawicznego/osoby upowaznionej)

= W przypadku szkolen nalezy dotgczy¢ kserokopie dokumentu, na podstawie ktorego realizator ksztatcenia
ma uprawnienia do prowadzenia pozaszkolnych form ksztalcenia ustawicznego, jezeli informacja
ta nie jest dostepna w publicznych rejestrach elektronicznych.

= Srodki Krajowego Funduszu Szkoleniowego sa $rodkami publicznymi w rozumieniu ustawy o finansach

publicznych. Zgodnie z ustawa z dnia 11 marca 2004r. o podatku od towaréw i ushig oraz rozporzadzeniem z

dnia 20 grudnia 2013r. Ministra Finanséw w sprawie zwolnien od podatku od towaréw i ustug

oraz warunkow stosowania tych zwolnief, zwalnia si¢ od podatku ustugi ksztalcenia zawodowego

lub przekwalifikowania zawodowego, jezeli nabywana w ramach ksztalcenia ustawicznego pracownikéw
i pracodawcy ustuga jest w cato$ci lub w wysokosci co najmniej 70% finansowana ze srodkow publicznych.



