Jméno a adresa žadatele, třída  
Tel, email
Vyšší odborná škola pedagogická a sociální 
a Střední pedagogická škola Kroměříž 
k rukám ředitelky školy
1.máje 221/10
767 01 Kroměříž










datum 
Žádost o povolení vzdělávání podle individuálního vzdělávacího plánu 
Já, …………………………………….., narozen/a ………………..student/ka ……ročníku oboru ………………, kód ………………, Vyšší odborné školy pedagogické a sociální a Střední pedagogické školy Kroměříž, tímto žádám  o povolení vzdělávání podle individuálního vzdělávacího plánu pro …………………..období školního roku ………………..

Odůvodnění žádosti: ..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................
.
……………………………
 








 podpis studenta
Přílohy: Zdravotní potvrzení, pracovní smlouva, potvrzení zaměstnavatele

