
 

 

 
...................................................    ................................................... 
          (pieczęć szkoły)                                                                        (miejscowość i data) 
 

 

Pani/Pan* 

......................................................... 
      (imię i nazwisko nauczyciela) 
 
......................................................... 
       (zajmowane stanowisko) 
 
......................................................... 
                      (adres) 

 

Przeniesienie na inne stanowisko do innej szkoły 

 

Na podstawie art. 18 ust. 1 ustawy z 26 stycznia 1982 r. – Karta Nauczyciela (t.j. Dz. U.  

z 2024 r. poz. 986 ze zm.) przenoszę Panią/Pana* z urzędu z dniem …………………................... 

na stanowisko ........................................................................ . 

 

W związku z przeniesieniem tygodniowy obowiązkowy wymiar zajęć będzie wynosił 

………………….. godzin.  

 

................................................................... 
……..(podpis i pieczątka dyrektora szkoły) 

 

 

Wyrażam zgodę 

………………………………………….. 

(data i podpis nauczyciela) 

 

 

 

 

*niepotrzebne skreślić 


