VOS, SPS a OA, Caslav, Pfemysla Otakara II. 938
Mgr. Véra Szabova, feditelka Skoly

Ptemysla Otakara II. 938

286 14 CASLAV

ZADOST O POVOLENI:
[ ] UZPUSOBENI VYUKY OD: ............
[]  VZDELAVANI PODLE INDIVIDUALNIHO VZDELAVACIHO PLANU OD: ............

Udaje o Zdkovi/studentovi
JMENO @ PIIJIMENI ..ottt ettt et ettt e e
Trvalé bydliste (ptipadné i dorucovaci adresa, pokud se lisi od trvalého bydlisté):

Datum narozeni: ....................... Stud. skupina/tiida: ....................... Zaméfeni: .............ccceee...

Dtivod zadosti (nutno uvést!):

Souhlas zakonného zastupce (pouze v pripadeé nezletilych Zakii)

JMENO @ PIIJIMENI ...ttt et e et et et
AQIESAL .o
Ve dne ...

podpis zaka/studenta podpis zakonného zastupce (pouze v pfipadé nezletilych zaki)

Pokud je mozno zadost o IVP dolozit napt. zdravotnim doporucenim osetfujiciho 1ékaie, potvrzenim o vykonu vrcholového
sportovce, o socidlnim znevyhodnénim ¢i jinym potvrzenim, jimZ dolozite zavaznost divodu, pfilozte tento doklad k zadosti.



