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Žádost o individuální vzdělávací plán 

 

Žádám tímto o možnost vypracování individuálního vzdělávacího plánu pro svou 

dceru/svého syna  

Jméno a příjmení: …………………………………………………………………………………………………………………. 

Datum narození: …………………………………….Třída: …………… 

Bydliště: ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Důvod žádosti: 

a) na základě doporučení Pedagogicko-psychologické poradny nebo jiného školského 

poradenského pracoviště – toto doporučení je přílohou k žádosti 

b) z jiného důvodu (sportovní aktivita, aktuální zdravotní stav apod.) – potvrzení o uváděné 

skutečnosti je přílohou žádosti 

 

Pokud se jedná o vybrané vyučovací hodiny v určitých dnech, pak tyto uveďte: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Učivo zameškaných hodin si žák doplní dle požadavků školy.  

  

Jméno a příjmení zákonného zástupce: ………………………………………………….. 

V Hradci Králové dne: ………………………………………… 


