
ŽÁDOST O POVOLENÍ INDIVIDUÁLNÍHO VZDĚLÁVACÍHO PLÁNU (IVP) 
ŽÁKA/ŽÁKYNĚ STŘEDNÍ ŠKOLY1 
 
Moravské gymnázium Brno s. r. o., Veveří 472/30, Brno 
k rukám ředitele školy Mgr. Jana Svobody 
 
JMÉNO ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE ŽÁKA/ŽÁKYNĚ: _________________________________ 
JMÉNO ŽÁKA/ŽÁKYNĚ, TŘÍDA: _____________________________________ 
Rodné číslo žáka/žákyně: _____________________________________ 
Bydliště žáka: _____________________________________ 
 
Žádám o povolení individuálního vzdělávacího plánu na školní rok _______/_______ 
pro svého syna / svou dceru (odpovídající označte):  
 

 z důvodu mimořádného nadání v oblasti sportu v souladu s § 18 školského zákona. 
 ze zdravotních důvodů v souladu s § 18 školského zákona. 

 
Žádám o následující úpravu výuky. 
Uveďte prosím přesný harmonogram pravidelných tréninků v průběhu týdne, včetně 
času potřebného k přesunům. V případě nepravidelných tréninků, plánovaných 
soustředění, turnajů apod. doplňte informace do poznámky pod harmonogram. 

 
Pondělí: _____________________________________ 
Úterý: _____________________________________ 
Středa: _____________________________________ 
Čtvrtek: _____________________________________ 
Pátek: _____________________________________ 

 
Jiné: _____________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
 
V povinné příloze přikládám2 odborné stanovisko lékaře (v případě IVP ze 
zdravotních důvodů) / potvrzení od sportovního svazu (v případě IVP pro sportovce). 
 
S pozdravem 

Dne ……………….., ……………………………………………………. 
podpis zákonného zástupce 

 
1 Žádost posílá zákonný zástupce (zletilý žák) e-mailem na studijní oddělení. 
2 Potvrzení může student donést i osobně na studijní oddělení školy.  
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