
Základní škola Bystré, okres Svitavy

                               

Žádost o povolení individuálního vzdělávacího plánu (IVP)

dle § 18, zákona č. 561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším a jiném
vzdělávání (školský zákon)

ž á d á m / e 

o povolení individuálního vzdělávacího plánu dítěte:

jméno a příjmení…………………………………………datum narození……………………

Žadatel – zákonný zástupce dítěte (jméno, příjmení, bydliště):

• matka…………………………………………………………………………………………

• otec……………………………………………………………………………………………

• jiná osoba………………………………………………………………..……dle rozhodnutí:

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

V …………………….dne………………………..                …………………………………..

                                                                                                            podpis žadatele/ů

Přílohy:

• doporučující posouzení školního poradenského zařízení 

                       


