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Załącznik nr 1 do Umowy dotyczącej wypłaty stypendium dla uczniów najzdolniejszych 
 

INDYWIDUALNY PLAN ROZWOJU 
na rok szkolny ………………… 

Część I. 
A. DANE UCZNIA SZCEGÓLNIE UZDOLNIONEGO 

Imię 
 

Nazwisko 
 

PESEL 
 

Nazwa szkoły do 
której uczęszcza 
uczeń 

 

Klasa ucznia 
 

 
B. DANE OPIEKUNA DYDAKTYCZNEGO UCZNIA SZCZEGÓLNIE UZDOLNIONEGO 

Nazwisko  

Imię  

Doradca zawodowy/pedagog szkolny/nauczyciel 
przedmiotu zawodowego1 zatrudniony w szkole: 

Pełna nazwa szkoły: 

Ja niżej podpisany, niniejszym wyrażam zgodę na wykonywanie zadań Opiekuna dydaktycznego. 

Potwierdzam, że uczestniczyłem w przygotowaniu przedmiotowego Indywidualnego Planu Rozwoju oraz 
zapoznałem się z Regulaminem przyznawania stypendiów dla uczniów najzdolniejszych. 

Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że wszelkie obowiązki wynikające z wykonywania zadań Opiekuna 
dydaktycznego zobowiązuję się zrealizować bez wynagrodzenia. 

 
………………………………………………………….. 
                       data i podpis Opiekuna dydaktycznego 

 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym oświadczeniu przez 
Administratora danych osobowych – Województwo Małopolskie, z siedziba w Krakowie ul. Basztowa 22, 31-156 
Kraków, adres do korespondencji ul. Racławicka 56, 30-017 Kraków w celu realizacji projektu pn. „Kreatywny 
uczeń – profesjonalista w zawodzie II” w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa 
Małopolskiego. Wyrażenie zgody jest dobrowolne, jednak niezbędne do realizacji wskazanego wyżej celu. 
Jednocześnie oświadczam, że zapoznałam/em się z klauzulami informacyjnymi RODO. 

 
………………………………………………………….. 
                       data i podpis Opiekuna dydaktycznego 

 

                                                           
1 właściwe podkreślić 
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C. POŚWIADCZENIE 

Niniejszym poświadczam, że uczeń szczególnie uzdolniony:  

………………………………………………………………………………………………………………………... 
(imię i nazwisko Ucznia ) 

w roku szkolnym ……..…………………. posiada status ucznia 

 

 …………………………………………………............................................................................................ 
(nazwa szkoły) 

 
Nadto poświadczam, że Pan/i ……………………………………………………....………….………………. 
                                                                                                          (imię i nazwisko Opiekuna dydaktycznego) 

pozostaje zatrudniony/a w bieżącym roku szkolnym w ww. szkole w charakterze pedagoga 
szkolnego/doradcy zawodowego/nauczyciela przedmiotów zawodowych2. 

 

 

……………………………………………………… 
Data, podpis i pieczęć Dyrektora szkoły lub osoby upoważnionej 

 
Niniejszym wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym 
oświadczeniu przez Administratora danych osobowych – Województwo Małopolskie, z siedzibą w 
Krakowie ul. Basztowa 22, 31-156 Kraków, adres do korespondencji ul. Racławicka 56, 30-017 Kraków 
w celu realizacji projektu pn. „Kreatywny uczeń – profesjonalista w zawodzie II” w ramach Regionalnego 
Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego . Wyrażenie zgody jest dobrowolne, jednak 
niezbędne do realizacji wskazanego wyżej celu. Jednocześnie oświadczam, że zapoznałam/em się z 
klauzulami informacyjnymi RODO. 

 

……………………………………………………… 
Data, podpis i pieczęć Dyrektora szkoły lub osoby upoważnionej 

 
 
  

                                                           
2 Właściwe podkreślić 
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Część II. 
A. Cel edukacyjny ucznia szczególnie uzdolnionego 

Cel edukacyjny będzie realizowany, jako podniesienie kompetencji 

w zakresie (należy wpisać przedmiot)…………………………………………………………………….......... 

poprzez (należy wybrać działanie/a, jakie zostaną podjęte): 

 uczestnictwo w zajęciach pozaszkolnych w tym: kursach, szkoleniach, konferencjach, seminariach, 
obozach naukowych i/lub językowych, wycieczkach edukacyjnych; 

 uczestnictwo w wydarzeniach poszerzających wiedzę, rozwijających zdolności i umiejętności ucznia, w 
tym wizyty w instytucjach naukowo-badawczych, uczelniach wyższych; 

 udział w wykładach (w tym popularnonaukowych / naukowych / otwartych organizowanych przez 
uczelnie wyższe / studenckie koła naukowe / inne); 

 udział w pozaszkolnych pracach badawczych, eksperymentach oraz projektach, w tym organizowanych 
w ramach np. zajęć przewidzianych tokiem studiów lub/i studenckich kół naukowych i innych; 

 uczestnictwo w konkursie, olimpiadzie, olimpiadzie międzynarodowej; 

 pracę w grupie rówieśniczej, w tym współrealizację projektu edukacyjnego, współpracę w ramach 
szkolnych kół naukowych; 

 pracę własną ucznia, w tym samodzielne poszukiwanie źródeł informacji i zgłębianie wiedzy, 
samodzielną realizację projektu (zadaniowego, badawczego, naukowego, itp.); 

 konsultacje z Opiekunem dydaktycznym / Nauczycielem 

 inną aktywność (należy wskazać jaką): 

.………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………. 

Czego rezultatem będzie: 

 uzyskanie certyfikatu, dyplomu, zaświadczenia; 

 uzyskanie statusu uczestnika, finalisty, laureata, zwycięzcy lub wyróżnienia w konkursie i/lub 
olimpiadzie; 

 utrzymanie dotychczasowej oceny lub jej podniesienie z przedmiotów zawodowych; 

 przygotowanie/opracowanie modelu, wzorca, prototypu lub wzoru, układu, zbioru w ramach projektu 
(zadaniowego, badawczego, naukowego, edukacyjnego, itp.); 

 przygotowanie/opracowanie prezentacji multimedialnej na wybrany temat, w tym prezentacji 
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podsumowującej realizację projektu (zadaniowego, badawczego, naukowego, edukacyjnego, itp.); 

 przygotowanie pracy pisemnej na wybrany temat; 

 inna aktywność (należy wskazać jaka): 

………………………………………………………………………….……………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………….. 

Realizacja tak zdefiniowanego celu wymaga poniesienia wydatków z następujących grup kosztów: 

1. koszt uczestnictwa w zajęciach pozaszkolnych, w tym w szczególności szkoleniach, kursach, 
konferencjach, seminariach, obozach naukowych i językowych, wycieczkach edukacyjnych; 

2. koszt uczestnictwa w wydarzeniach poszerzających wiedzę, rozwijających zdolności i umiejętności 
ucznia poprzez m.in. wizyty w instytucjach naukowo-badawczych, uczelniach wyższych; 

3. koszt środków dydaktycznych, w tym literatury fachowej i czasopism, modeli, map, nagrań audio i video, 
filmów i programów komputerowych, jak i zakup sprzętu dydaktycznego tj. m.in.: komputerów, laptopów, 
kamer, aparatów fotograficznych, mikroskopów i innego sprzętu laboratoryjnego i optycznego itp; 

4. koszt materiałów papierniczych, w tym piśmienniczych i akcesoriów biurowych itp; 

5. koszt racjonalnych usprawnień dla osób z niepełnosprawnościami, w tym: zakup programów 
powiększających, mówiących, drukarki materiałów w alfabecie Braille'a, magnetofony służące do 
odtwarzania plików tekstowych m.in.: książek, dokumentów internetowych, poczty elektronicznej itp. dla 
osób niedowidzących, programy dostosowane dla użytkowników komputerów z wadą wzroku itp; 

6. inne koszty: ……………………………………………………………………………………………………….... 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

Cz. III 
A. PODPISY 

 
 
……………………………………. 

podpis ucznia 

 
 
 
 
 

……………………………………. 
podpis Opiekuna dydaktycznego 

 
 
 
 
 
 

……………………………………. 
podpis i pieczęć Dyrektora Szkoły lub osoby 

upoważnionej 

……………………………………. 
w przypadku osób niepełnoletnich podpis 

rodzica/opiekuna prawnego 

 


