
Základní škola a mateřská škola Cejle,  
příspěvková organizace 

 
Cejle 116, 588 51 Batelov   

zsams.cejle.cz         

 

 

Email: zs.cejle@seznam.cz Tel.:567316140   IČ: 75022117   Číslo účtu: 4200325158/6800 

Žádost o vzdělávání podle individuálního vzdělávacího plánu 

ve školním roce 20__/20__ 

 

Jméno a příjmení žáka: ................................................................................................................................... 

Datum narození žáka: .............................................    Ročník: .................................. 

Bydliště žáka: .................................................................................................................................................. 

Jméno a příjmení zákonného zástupce žáka: ................................................................................................. 

Emailová adresa (nepovinná): .............................................................................................................. 

 

Důvod žádosti (zaškrtněte):  

□ Doporučení školského poradenského zařízení. 

□ Jiný důvod: .................................................................................................................................................. 

 

V Cejli dne …………………………        

 Podpis zákonného zástupce žáka: ………...……..…..…………….. 


