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An:
Medizinische Universität Graz 


im Wege der Personalentwicklung 

Universitätsplatz 3, 8010 Graz, 
im Hause, 
Kontakt Tel.: 0316/385-74031, Fax.: 0316/385-72031; Email: personalentwicklung@meduni-graz.at
	

	TeilnehmerIn Weiterbildung 
(Name, akad. Grad, Titel) 
	
	     
	

	Organisationseinheit: 
	
	     
	

	(Klinische) Abteilung: 
	
	     
	

	Status Meldende/r:
 FORMCHECKBOX 
 Beamtin/Beamter
 FORMCHECKBOX 
 wissenschaftlich



 FORMCHECKBOX 
 Nicht optierte/r Vertragsbedienstete/r
 FORMCHECKBOX 
 nicht-wissenschaftlich



 FORMCHECKBOX 
 Angestellte/r (aus Drittmitteln oder seit 1.1.2004)



	Kostenstelle oder Innenauftragsnr.:
	     

	Telefon-Nr. für allfällige Rückfragen:
	     

	ANTRAG AUF 

FREIGABE VON BETRIEBLICHEN WEITERBILDUNGSMAßNAHMEN


Die/der AntragstellerIn ersucht um Freigabe einer  FORMCHECKBOX 
  internen  FORMCHECKBOX 
  externen Weiterbildungsmaßnahme. Es handelt sich dabei um  FORMCHECKBOX 
  ein/en Seminar/Kurs/Workshop  FORMCHECKBOX 
 eine Supervision/Coaching  FORMCHECKBOX 
 eine Tagung/Messe/Vortrag 
  FORMCHECKBOX 
  sonstige Maßnahme:      
Titel der Weiterbildungsveranstaltung: 
	     


	VeranstalterIn
	     


	Ort:
	     


	Datum/Kurstage: 
	     


	Dauer (Uhrzeit von-bis)
	     


	Kosten in € (>2.000,-- Vereinbarung Ausbildungs-kostenrückersatz s. S. 2, Pkt. 2)
	     

	Individuelle Verein-barungen (z.B. Kosten-teilung, Einsatz von Freizeit)
	     


Die Weiterbildungsmaßnahme findet  FORMCHECKBOX 
  in der Dienstzeit der AntragstellerIn, des Antragstellers oder
 FORMCHECKBOX 
  in der Freizeit der AntragstellerIn, des Antragstellers statt. 
Die/der Antragstellerin bestätigt hiermit, die Teilnahmebedingungen für betriebliche Weiterbildung an der Medizinischen Universität Graz gelesen und verbindlich zur Kenntnis genommen zu haben. Die/der AntragstellerIn nimmt weiters verbindlich zur Kenntnis, dass in angeführten, berechtigten Fällen (Stornogebühren, Teilnahmegebühren für externe Kurse etc.) von oben genannter Kostenstelle in Abzug gebracht werden. 











      AntragstellerIn
Graz, am      

________________________




(Unterschrift)
BEACHTEN SIE: Je nach Modus ist zusätzlich ein Dienstreisantrag (außerhalb v. Graz), Urlaubsantrag, Antrag auf Zeitausgleich etc. zu stellen. Bitte diesen als Anlage diesem Antrag beizulegen.

Stellungnahme Dienstvorgesetzte/r

Die Weiterbildungsmaßnahme ist  FORMCHECKBOX 
 von betrieblicher Relevanz und deshalb notwendig, weil         
 FORMCHECKBOX 
 nicht von betrieblicher Relevanz, weil      .  

Der/die Dienstvorgesetzte bestätigt hiermit, die Teilnahmebedingungen für betriebliche Weiterbildung an der Medizinischen Universität Graz gelesen und verbindlich zur Kenntnis genommen zu haben. Der/die Dienstvorgesetzte nimmt weiters verbindlich zur Kenntnis, dass in angeführten, berechtigten Fällen (Stornogebühren, Teilnahmegebühren für externe Kurse etc.) von oben genannter Kostenstelle in Abzug gebracht werden. 











 Leiter/in der klin. Abteilung bzw.



unmittelbare/r Vorgesetzte/r

Graz, am      

________________________




(Unterschrift)


Einspruch durch Rektor/in (Bevollmächtigte/r)
Die beantragte Freigabe wird unter Berücksichtigung der oben genannten Stellungnahme/n

	 FORMCHECKBOX 
 nicht genehmigt, weil
	     












      Rektor/in (Bevollmächtigte/r)
Graz, am      

________________________




(Unterschrift)

BEACHTEN SIE AUF JEDEN FALL DIE TEILNAHMEBEDINGUNGEN FÜR BETRIEBLICHE WEITERBILDUNG AN DER MEDIZINISCHEN UNIVERSITÄT GRAZ (s. www.meduni-graz.at/personalentwicklung, Interne Weiterbildung/ Schulungsorganisation/Download)
WEITERFÜHRENDE UNTERLAGEN

1) Interne Weiterbildungsmaßnahmen, die aus Sicht der Vorgesetzten nicht als betrieblich relevant eingestuft werden, können – so es freie Plätze gibt - auf Eigeninitiative in der Freizeit der Mitarbeiterin, des Mitarbeiters (Zeitausgleich, Urlaub) konsumiert werden. Die Teilnahme ist nach wie vor kostenlos. (Formular Zeitausgleich, Urlaub etc. ist vor der Anmeldung zur Schulung in Kopie an die Personalentwicklung zu übermitteln) Beachten Sie die Reihungskriterien: Anmeldungen, die nicht vorrangig als betrieblich relevant gelten, werden nachgereiht. 
2) Weiterbildungsmaßnahmen ab einem Betrag von EURO 2.000,-- bedürfen einer gesonderten Vereinbarung zum Ausbildungskostenrückersatz. Bei Beendigung eines Dienstverhältnisses binnen 3 Jahren sind Weiterbildungskosten aliquot an die Medizinische Universität Graz zurückzubezahlen. (Details/Informationen in Ihrer Personalabteilung)

Kontakt:

	Stabstelle für Personalentwicklung: (Schulungsmaßnahmen, PE-Maßnahmen)
Tel.:0316/385-74031

Tel.:0316/385-74023
personalentwicklung@meduni-graz.at

	Abteilung Personaladministration: (Dienstreiseanträge, Ausbildungskostenrückersatz etc.)
Ihre zuständige Referent/in
bzw. als zentrale Anlaufstelle Fr. Andrea Hellinger 

Tel.: 0316/385-74001
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