
Umsókn um námsstyrki til starfsfólks Bolungarvíkurkaupstaðar

Umsækjandi: Starf:

Kennitala: Netfang: Deild / stofnun:

Menntun / prófgráða:

Starfsaldur hjá Bolungarvíkurkaupstað:

Áætluð tímasetning námsleyfis:

Hvar og hvernig er ætlunin að nýta námsstyrkinn?:

Rökstuðningur um að námið nýtist bæjarfélaginu og starfsmanninum fyrir þróun í starfi:

Annað sem umsækjandi vill taka fram:

Staður og dags.:

Undirskrift:
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