
 

Směrnice k povolování individuálního vzdělávacího plánu
1. Individuální vzdělávací plán je taková forma denního studia, která umožňuje studentu školy zvládnout obsah a 

rozsah učiva stanoveného učebním plánem za podmínek, bez nichž by byla ohrožena klasifikace tohoto studenta.

Žadatel individuálního vzdělávacího plánu
2. Žadatelem o individuální vzdělávací plán mohou být zákonní zástupci žáka či žák sám, je-li plnoletý, ale jen za 

souhlasu osob, které na něj pobírají ekonomické zvýhodnění. 
O individuální vzdělávací plán lze žádat v těchto případech:

a) jedná-li se o studenta, který se při studiu soustavně věnuje náročné mimoškolní činnosti (např. sportovní, 
umělecké apod.) 

b) v případě dlouhodobé nemoci, a tedy zvýšené absence, kdy student může mít problémy s uzavřením 
klasifikace za pololetí školního roku

c) z jiných důvodů (mateřství, péče o dítě apod.)

Žádost o individuální vzdělávací plán
3. Zákonní zástupci studenta nebo student sám projednají žádost o individuální vzdělávací plán s třídním učitelem a pak 

ji předloží řediteli školy. Žádost o individuální vzdělávací plán musí obsahovat:
a) adresáta žádosti - ředitel AGTS Bystřice nad Pernštejnem 
b) základní informace o žákovi (jméno a příjmení, datum narození, třída) 
c) z jakých důvodů o individuální vzdělávací plán žádá
d) od kdy a jak dlouhou dobu má individuální vzdělávací plán platit
e) datum podání žádosti
f) podpis žadatele
g) vyjádření třídního učitele
h) vyjádření zástupce ředitele pro teoretickou výuku 

K žádosti je nutné přiložit:
• vyjádření osoby zodpovídající za studentovu mimoškolní činnost (2. odst. a)

• vyjádření lékaře (2. odst. b)

Žádost se podává na dobu určitou, a to maximálně na délku jednoho školního roku. 

Platnost individuálního vzdělávacího plánu
4. Přijme-li ředitel AGTS Bystřice nad Pernštejnem žádost o individuální vzdělávací plán, domluví si student termíny a 

způsob uzavření klasifikace v konkrétních předmětech (písemně, ústně, samostatnou prací apod.) s vyučujícími a s 
podpisem příslušných vyučujících tuto dohodu v písemné podobě odevzdá svému třídnímu učiteli. Teprve na základě 
této dohody povolí ředitel individuální vzdělávací plán s konkrétní platností. 

Individuální vzdělávací plán je platný pouze pro běžící školní rok. Pokud trvají důvody k jeho požadování, je nutno na 
každý další školní rok o tento vzdělávací plán žádat znovu. Pokud dojde k závažnému porušení dohodnutého 
individuálního vzdělávacího plánu, může ředitel školy rozhodnout o zrušení jeho platnosti. 

Student s ISP je povinen uzavřít svoji klasifikaci za 1. pololetí nejpozději do 30. června, za 2. pololetí nejpozději do 
30. srpna (student maturitního ročníku do 30. dubna) příslušného školního roku.

Individuální vzdělávací plán je vyhotoven ve dvou exemplářích. Jeden zůstává zákonnému zástupci studenta, 
v případě plnoletosti studentovi, druhý třídnímu učiteli, který je povinen průběžně kontrolovat dodržování 
povoleného individuálního vzdělávacího plánu. Povolení, platnost a případné zrušení platnosti individuálního 
vzdělávacího plánu zapisuje třídní učitel do karty studenta.

V Bystřici nad Pernštejnem 1. 6. 2017 Mgr. Miroslav Novák
ředitel AGTS Bystřice nad Pernštejnem



Ředitelství
AGTS Bystřice nad Pernštejnem
Dr. Veselého 343
593 01 Bystřice nad Pernštejnem

Žádost o individuální vzdělávací plán

Žádám tímto o povolení individuálního vzdělávacího plánu pro studium  ročníku

oboru 

ve školním roce 

z důvodu 

Žadatel

Jméno: Příjmení: 

Datum narození: 

Mobil:  E-mail: 
Bydliště

Ulice:  Číslo: 

Město:  PSČ: 

Požadavek na uvolnění z výuky:

Přílohy: 

V   dne _______________________________________
podpis žadatele a zákonného zástupce

Vyjádření třídního učitele: souhlasím / nesouhlasím ______________________________________________
podpis třídního učitele

Vyjádření zástupce ředitele: souhlasím / nesouhlasím __________________________________________
podpis zástupce ředitele

Vyjádření ředitele školy: souhlasím / nesouhlasím ______________________________________________
Mgr. Miroslav Novák
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