
Základní škola a Mateřské škola Praha - Vinoř 

Žádost o individuální vzdělávání žáka (§41 školského zákona) 

 

pro (jméno dítěte) ……………………………………….., rod.čís.. ………………………………… 

 

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

    ……………………………………………………………………….. 

1. Zákonný zástupce dítěte: 

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

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

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

    ……………………………………………………………………….. 

 

2. Ředitelka školy: 

Jméno a příjmení:  Ing.Slávka Lupačová 

Škola:   Základní škola a Mateřská škola Praha – Vinoř 

    Prachovická 340, 190 17 Praha – Vinoř, tel. 286850024 

 

Žádám o povolení individuálního vzdělávání pro žáka/žákyni ……………………………….  

 

Žák navštěvuje ve školním roce………….  ……………ročník. 

 

O individuální vzdělávání žádám na období ......................................................................................... 

 

Důvody pro ind.vzd.:   ........................................................................................................................... 

 

Popis prostorového a materiálního zabezpečení výuky a podmínky ochrany zdraví žáka …………… 

 ............................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................ 

 

Osoba, která bude žáka individuálně vzdělávat: ................................................................................... 

(doklad o jejím vzdělání je přílohou žádosti). 

Učebnice pro individuální vzdělávání budou poskytnuty školou. 

Vyjádření školského poradenského zařízení je přílohou žádosti. 

 

       ………………………………………….. 

            podpis zákonného zástupce žáka 


