Zadost o povoleni studia podle IVP
Pouze s doporucenim skolského poradenského zafizeni

Jméno a pfijmeni zaka/Zakyné

Telefon a e-mail

Trvalé bydlisté

Zakonny zastupce

Telefon a e-mail

Adresa pro dorucovani

Adresa pro dorucovéni se uvede pouze, je-li odli3na od trvalého bydlisté zaka. Zletily Zadatel/Zadatelka zakonného zastupce neuvadi.

Urceno rediteli Skoly

Vazeny pane fediteli,
74dam timto, abyste mi/mému synovi/mé dcefi™) povolil individudlni vzdélavaci plan podle § 18
Skolského zakona a to na obdobi

1. pololeti™ 2. pololeti®™ kolniho roku

Odavodnéni zadosti

V pfilohach prikladam
Doporuceni skolského poradenského zarizeni

Lékarsky posudek

Dalsi uvedte

V Usti nad Labem

Zakonny zastupce/zadatel*)

Podpis

Vyjadreni reditele Skoly

Podpis reditele

V Usti nad Labem

(*) Nehodici se Skrtnéte



