Załącznik nr 3  (wzór wniosku do Dolnośląskiego Kuratora Oświaty o przyznanie akredytacji funkcjonującej placówce doskonalenia nauczycieli)
…………………………………………..


                  
         ………………………                       (nazwa i adres placówki doskonalenia nauczycieli)   




                                          (miejscowość, data)                        


   


Dolnośląski Kurator Oświaty 











pl. Powstańców Warszawy  1












  50-153 Wrocław

Wniosek
Na podstawie art. 187 ust. 1 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo oświatowe 
(tekst jedn. Dz. U.  2021 poz. 1082 z późn.zm.) w związku z § 4 ust. 1 rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 11 października 2018 r. w sprawie akredytacji placówek doskonalenia nauczycieli (Dz. U. z 2018 r. poz. 2029), zwracam się o przyznanie akredytacji placówce doskonalenia nauczycieli:
…………………..……............................................................................................................................... 

(nazwa placówki, miejscowość)

Podstawowe dane o placówce:
· Rodzaj placówki: publiczna/niepubliczna placówka doskonalenia nauczycieli : ………………...……………………………………………………………...................................................................................................................................................................................................................................
· Adres siedziby placówki :

sekretariat: …………………….........................................................................................................................
miejsca prowadzenia działalności:
….………….….……………....................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
telefon, e-mail, faks:
............................................................................................................................................................
· Osoba/Organ prowadzący placówkę  (imię i nazwisko/nazwa organu, adres , telefon, e-mail, faks):…………………………………………..................................……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
· Data rozpoczęcia działalności (dzień, miesiąc, rok): …………………………………………………………. 
Załączniki do wniosku, 
1. statut placówki doskonalenia;

2. plan pracy placówki doskonalenia na rok szkolny i sprawozdanie z realizacji planu pracy placówki doskonalenia za dany rok szkolny, przygotowane zgodnie z przepisami w sprawie placówek doskonalenia, za okres ostatnich 5 lat szkolnych;

3. uzasadnienie wniosku zawierające własną ocenę działalności placówki doskonalenia za okres ostatnich 5 lat szkolnych, uwzględniającą spełnianie wymagań, o których mowa w § 3, opracowaną przez dyrektora placówki doskonalenia;

4.  informację o kwalifikacjach zatrudnionej kadry (wg załącznika nr 4);

5. wnioski z analizy informacji, o których mowa w § 3 pkt 3 lit. c, za okres ostatnich 5 lat szkolnych;

6. wnioski i rekomendacje, o których mowa w § 3 pkt 3 lit. e;

7. opis systemu zapewniania jakości, o którym mowa w § 3 pkt 5 lit. a;

8. dowód wniesienia opłaty, o której mowa w§ 13 ust. 1, albo oświadczenie dyrektora, że placówka doskonalenia całość kształcenia 
i doskonalenia zawodowego nauczycieli prowadzi nieodpłatnie.

9. dokumenty potwierdzające prawo do prowadzenia form doskonalenia zawodowego nauczycieli pod wskazanymi 
we wniosku adresami (porozumienia, umowy potwierdzające prawo do korzystania z pomieszczeń, lokalu czy też bazy albo akt własności),
10. dokumenty potwierdzające, że pod wskazanymi adresami zapewnione są bezpieczne i higieniczne warunki realizacji form doskonalenia zawodowego nauczycieli,
11. dokument potwierdzający uzgodnienie z organem prowadzącym w sprawie wystąpienia z wnioskiem o przyznanie akredytacji, 
………….………………………










   (podpis dyrektora placówki doskonalenia nauczycieli)
