……………………………..                                        Rawicz, dnia ………………………
……………………………..
……………………………..
(imię i nazwisko, adres, stanowisko)

                                            Dyrektor
                 					 Zespołu Szkół Zawodowych 
                                                w Rawiczu

                                                   ul. Hallera 12 
                                                       63 – 900 Rawicz



Sprawa: wniosek o skierowanie na szkolenie branżowe

Proszę o skierowanie mnie na szkolenie branżowe do (dane adresowe pracodawcy): …………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
Data rozpoczęcia i zakończenia oraz liczba godzin szkolenia branżowego: …………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
Proszę o pozytywne rozpatrzenie mojego wniosku.


……………………………………..                        …………………………………………
       Podpis przedstawiciela pracodawcy                                                                      Podpis nauczyciela 


……………………………..                                        Rawicz, dnia ………………………
……………………………..
……………………………..
(imię i nazwisko, adres, stanowisko)

                                            Dyrektor
                 					 Zespołu Szkół Zawodowych 
                                                w Rawiczu

                                                   ul. Hallera 12 
                                                       63 – 900 Rawicz



Sprawa: zakres przedmiotowy szkolenia branżowego 

Data rozpoczęcia i zakończenia oraz liczba godzin szkolenia branżowego: …………..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
[bookmark: _GoBack]Zakres przedmiotowy szkolenia branżowego: ………………………………….……..
…………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
Proszę o pozytywne rozpatrzenie mojego wniosku.


……………………………………..                        …………………………………………
       Podpis przedstawiciela pracodawcy                                                                      Podpis nauczyciela 

