         Základní škola Starý Plzenec, Masarykovo nám.54, 332 02

Příspěvková organizace

Žádost o individuální integraci žáka se speciálními vzdělávacími potřebami

Žadatel (jméno, příjmení)  ……………………………………………………………………...

Datum narození …………………………………….

Místo trvalého pobytu ………………………………………………………………………...

Korespondenční adresa …………………………………………………………………………

Na základě ustanovení §18 zákona č. 561/2004 Sb. o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon) v platném znění

žádám o vytvoření individuálního vzdělávacího plánu pro syna (dceru)

jméno žáka …………………………………………………………………………………….

datum narození ………………………………………..

třída ..................................

období integrace žáka (dle vyjádření poradenského zařízení) …………………………………
Součástí žádosti o IVP je zpráva z vyšetření školského poradenského zařízení.

V Starém Plzenci dne ……………………..   
………………………………….

podpis žadatele

