EDUCA ZADOST ZAKA

Pa rdu b|Ce Vyplnite elektronicky nebo ¢itelné hilkovym pismem

1. UDAJE O ZAKOVI

Jméno a prijmeni zaka Datum narozeni

Adresa bydlisté

Obor vzdélani Trida Forma vzdélavani

E-mail Telefon

2. TYP ZADOSTI - OZNACTE JEDNU MOZNOST

Individualni vzdélavaci plan Uznéni predchoziho vzdélani

Uvolnéni z té&lesné vychovy (povinna priloha: Iékafsky posudek) Opakovani ro¢niku

Preruseni vzdélavani Splatkovy kalendar Uplaty za vzdélavani

Zmeéna oboru vzdélavani Priznani stipendia

Zména formy vzdélavani (denni / dalkova) Uvolnéni z vyuky ze zavaznych nebo predem znamych ddvoda

3. ODUVODNENI ZADOSTI

Prilohy k zadosti

lékarsky posudek doklady o predchozim vzdélani jina priloha
4. PROHLASENI A PODPIS ZADATELE
Prohlasuji, ze uvedené Udaje jsou pravdivé. Beru na védomi, ze reditelka Skoly mdze vyzadat doplnéni zadosti nebo dalsi podklady.
Datum Podpis zaka Podpis zakonného zastupce*

*U nezletilého Zaka.
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EDUCA PODROBNOSTI A VYJADRENI

Pa rdu b|Ce Vypliite pouze Gdaje vztahujici se ke zvolenému typu zadosti
INDIVIDUALNI VZDELAVACI PLAN ZMENA OBORU / FORMY VZDELAVANI
Pozadované obdobi / skolni rok Stavajici obor / forma Pozadovany obor / forma
OPAKOVANIi ROCNiKU UZNANi PREDCHOZIHO VZDELANI
Roénik / $kolni rok Skola
Predméty

UVOLNENI Z TELESNE VYCHOVY

od Do Gplné

L SPLATKOVY KALENDAR
Castecné
1. pololeti 2. pololeti Skolni rok

PRERUSENIi VZDELAVANI
od
STIPENDIUM

Za obdobi Primér znamek

UVOLNENI Z VYUKY
oD DO

5. VYJADRENIi TRiDNIHO UCITELE

DOPORUCUJI NEDOPORUCU]JI CASTECNE

Datum Podpis

6. EVIDENCE ZADOSTI

Datum doruceni Cislo jednaci Prevzal/a

7. ROZHODNUTI REDITELKY SKOLY

VYHOVUJI NEVYHOVUJI CASTECNE

Datum Podpis
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