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Wz6r Indywidualnego Planu Rozwoju Edukacyjnego Ucznia w ramach projektu

"HUMANISCI NA START!"
na rok szkolny 2020/2021

realizowanege w ramach Poddziatania 10.3.1 "Stypendia dla nezniow szezegolnie uzdolnionych w zakresie proedmiotéw rozwijajqcych kompetencje kluczowe"
Regionalnego Programu Operacyjnego P\V&iewédzrwu Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020.

0.
WYPELNIENTE IPREU WYEACZNIE W GENERATORZE WNIOSKOW STYPENDIALNYCH

Znak Sprawy: ..eeeeesseses SR Bp——
(wypelnia départament whasciwy ds. edukacji)

data wptywu do departamentu wlasciwego ds. edukacji

I. DANE PODSTAWOWE

WYPELNI®  UQEN
1. DANE UCZNIA \w &ENERPTORIE
Imie (imiona) 3«'4\"1
Nazwisko _‘:—/Jeu_gf(j‘ - g
Szkola Sli‘r-a?cm %O/J 'f‘ouut)ua A/!" A L ;?uDD:VHC
Typ szkoily SZKOLA PODSTAWOWA / _LZCEUM 0GOLNOKSZTALCACE 35

2. DANE DYREKTORA SZKOLY

Imie (imiona) (Eve SO |
Nazwisko Kow OJ:S KOG

Telefon kontaktowy g383% 0SS M 4,

3. DANE OPIEKUNA DYDAKTYCZNEGO

Imie (imiona) AJM[

Nazwisko *(’:UL; DLW()\/

Telefon kontaktowy = 06 1 2/ 233
Adres e-mail o hU\{OxUD\ L HP- P
Profil opiekuna i ﬂwtlb‘,b{(’.

/

Wykladany przedmiot/przedmioty s l‘u riCh

(w przypadku nauczyciela)

1I. SCIEZKA ROZWOJU EDUKACYJNEGO UCZNIA

[ Planowany rozwéj kompetencji kluczowych I LISTH RO7TwI18LNR J
J

Bariery stanowiace przeszkode w rozwijaniu

szczegélnych zdolnosci ucznia LISTH QO?,H ! 7 f'ﬂU/q
v

4. ZADANIA SEUZACE REALIZOWANIU PLANU EDUKACYJNEGO UCZNIA

Cele edukacyjne planowane do Zadania i dzialania podjete na Rezultaty planowane do uzyskania
osiagniecia w trakcie rzecz osiagniecia zamierzonych
otrzymywania stypendium celéw

L

noTh ?om\)awp LISTA mmjawm LISTA Qo'zugﬁuuﬂ
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III. PLAN WYDATKOW ZWIAZANYCH Z REALIZACJA CELOW EDUKACYJNYCH
OKRESLONYCH W PKT. 4

Rodzaj wydatku KOSZT

o0

;o W N

zakwaterowanie w bursie, internacie lub na stancji
ositki w stolow interna 1 rowadzone

P WAL N R WAL AL WG A TORZENRIBSKOW STYPENDIALNY CH
przygotowam.a ucznia do konkurséw, turhiejow i olimpiad

uczestnictwo w zajeciach pozalekeyjnych i pozaszkolnych (w tym e-learningowych)

zakup specjalistycznego sprzetu zgodnego z kierunkiem rozwoju edukacyjnego ucznia (m.in.: 25()0I——
komputerdw, notebookéw, pomocy dydaktycznych, czytnikéw ksiazek elektronicznych)

transport do i ze szkoly, Srodkami komunikacji zbiorowej

inne koszty zwiazane z pobieraniem nauki w szkole, poza szkoia oraz rozwojem edukacyjnym

ucznia S500 3

3.000, — SUMA: z1

IV. PROFIL UCZNIA (INDYWIDUALNA DIAGNOZA POTRZEB UCZNIA)

WYPEENIA OPIEKUN DYDAKTYCZNY PO WYDRUKOWANIU
(nalezy wskazaé¢ predyspozycje w zakresie kompetencji kluczowych oraz m.in. jego
upodobania naukowe i osobowoiciowe, konkursy, olimpiady w szczegdlnosci w dziedzinie
przedmiotdédw humanistycznych)

wV?EtMH NAWQNYCIEL ~ ODRgCZMIE

|
LUD VOPRLEZ NMDOMOSL MAIL

WYokANA DO WCZNIA - STYPENDYSTY

\
STY PENDYSTH DuthHeh Wouez PS
MpILR 2 A \N’F()KMI‘)CJ/? 20 |PREUY
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V. OSWIADCZENIA

Oswiadczenie Wnioskodawcy lub pelnoletniego ucznia

Ja, nizej podpisany/podpisana o$wiadczam. iz uczen/uczennica w okresie trwania zaje¢ dydaktyczno-wychowawczych w roku
Sokoinyrh 2020/202 SOOI RHE TR M T RO R el P 1SS Do TN, & lpgiceia

zatozonych w nim celéw edukacyjnych oraz przestrzegajac przediozonego planu wydatkow.

podpis Wnioskodawey lub pelnoletniego ucznia

O$wiadczenie opiekuna dydaktycznego ucznia

Ja, nizej podpisany o$§wiadczam, ze:

1. akceptuje i zatwierdzam Indywidualny Plan Rozwoju Edukacyjnego Ucznia;

2. zobowiazuje sie do monitorowania osiaganych przez ucznia zatozen okreslonych w IPREU;

3. zobowlazuje sig wspierac ucznia w realizacji IPREU;

4, zobowiazuje sie sporzadzi¢ sprawozdanie z realizacji [IPREU w terminie umozliwiajacym zfozenie go do departamentu
whasciwego ds. edukacji Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego w Toruniu w terminie do 30 czerwca
20211

5. moje obciazenie zawodowe nie wyklucza mozliwosci prawidlowej i efektywnej realizacji wszystkich zadan powierzonych mi
przez dyrektora szkoly w ramach opieki dydaktycznej nad uczniem.

PODPIS ODRECZNIE
LUD ZGODWNIE 2 MAILEM

podpis opiekuna dydaktycznego

Oswiadczenie dyrektora szkoly
Ja, nizej podpisany o§wiadczam, ze wyznaczony opiekun dydaktyczny posiada kwalifikacje zgodne z kierunkiem rozwoju ucznia

wskazanym w Indywidualnym Planie Rozwoju Edukacyjnego Ucznia i stopiefi awansu zawodowego co najmniej nauczyciela
kontraktowego lub jest pedagogiem szkolnym. . =
g jest pedagog y PODPIS ODRECZNIE

LD 2GIDNIE £ MAILEM

podpis i picczatka dyrektora szkoly
Sprawdzono pod wzgledem formalnym.

data i podpis pracownika
departamentu wlasciwego ds. edukacji
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