VYPLNI ZZ alebo PLNOLETY ZIAK

Meno a priezvisko zadkonného zastupcu ziaka, pripadne plnoletého Ziaka, adresa a telefonicky kontakt

Meno a priezvisko zadkonného zastupcu ziaka, pripadne plnoletého Ziaka, adresa a telefonicky kontakt

Stredna Sportova Skola
Rosinska 6
010 08 Zilina

Vec:
Ziadost o povolenie §tidia podla individudlneho uéebného planu

Ziadam Vs o povolenie §tidia podl’a individualneho uéebného planu pre: (meno a priezvisko Ziaka)

narodeného

ziaka triedy |.A v skolskom roku 2024/2025

Dévod Ziadosti (napr. tréningovy proces v §portovom klube mimo Ziliny apod.)

Aktivna ¢innost’ v Sportovom klube (ndazov sportového klubu)

Tymto sa zaroveii zavizujeme aktivne spolupracovat’ so Skolou pri rieSeni pripadnych problémoy
a dbat’ na dodrZiavanie individudlneho ucebného planu vypracovaného skolou v spolupraci so
zainteresovanymi stranami.

podpis zakonného zastupcu,
resp. plnoletého Ziaka

AKCEPTOVANA BUDE LEN KOMPLETNE VYPLNENA ZIADOST
vratane vsetkych VYJADRENI v termine do 15.09. za 1. polrok a do 15.02. za 2. polrok



VYPLNI SKOLA

MENO A PRIEZVISKO ZIAKA:

VYJADRENIE PEDAGOGICKEJ RADY

Na zaklade prerokovania ziadosti v pedagogickej rade a posudeni
vychovno-vzdeldvacich vysledkov ziaka a jeho predpokladov na

zvladdnutie Studia podla IUP pedagogicka rada:

*ODPORUCA - NEODPORUCA

povolit tomuto ziakovi §tddium podla individudlneho u¢ebného planu.

Rozsah individuédlneho uc¢ebného planu sa stanovi po dohode so ziakom,

resp. zdakonnym zastupcom ziaka.

V Ziline dfia oo,

zastupca riaditela
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* Nehodiace sa preciarknut’
AKCEPTOVANA BUDE LEN KOMPLETNE VYPLNENA ZIADOST
vratane vsetkych VYJADRENI v termine do 15.09. za 1. polrok a do 15.02. za 2. polrok



VYPLNI SPORTOVY KLUB (predklada ZZ, prip. plnolety Ziak)

Vyjadrenie Sportového klubu k opodstatnenosti povolenia Studia
podla individuialneho u¢ebného planu

Ako Sportovy klub, tymto potvrdzujeme, Ze menovany je aktivnym ¢lenom nasho Sportového
klubu a pravidelne sa zucastiiuje na tréningovom procese, ktory casto prebieha aj v Case

Skolského vyucovania

Meno a priezvisko Ziaka: narodeny/a:

Nazov a sidlo klubu (adresa):

Typ sut’aze:

Meno a priezvisko zodpovedného trénera:

kontakt na trénera (mobil): e-mail:

Vyjadrenie Sportového klubu/ zodpovedného trénera:

1. Ziak ako $portovec dosahuje: *podpriemerné - priemerné - nadpriemerné vysledky
2. Pristup ziaka k tréningovému procesu: *nezodpovedny - primerany - zodpovedny
3. Perspektiva uplatnenia Ziaka ako profesionalneho Sportovca: *skor nie - neviem - skor ano

Odévodnenie odporicania, resp. neodporiucania individualneho uéebného planu pre Ziaka:

Individualny ucéebny plan (IUP) pre ziaka *odporuc¢ame - neodporucame, pretoze
(heslovito uviest’ aspoii 3 dévody opodstatnenosti, resp. neopodstatnenosti Studia podl'a [UP):

V pripade, Ze sa ziak bude zucastiiovat’ tréningového procesu a sut’aZzi mimo ¢asu urcéeného v
rozpise (str. 4), tréner alebo ZZ je povinny tuto skutocnost’ v dostatoénom ¢asovom predstihu
oznamit’ $kole (aspon 24 hodin), konkrétne zastupcovi riaditel’a pre Sportovu pripravu:

mobil: 0908 902 252 alebo e-mail: vladimir.kutka@sportovaskolaza.sk

Tymto sa zarovern zavizujeme aktivne spolupracovat’ so Skolou pri rieSeni pripadnych problémov
a dbat’ na dodrZiavanie individudlneho ucebného planu vypracovaného skolou v spolupraci so
zainteresovanymi stranami.

Vv dna

peciatka klubu a podpis
(trénera, manazéra)
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* Nehodiace sa preciarknut’
AKCEPTOVANA BUDE LEN KOMPLETNE VYPLNENA ZIADOST
vratane vsetkych VYJADRENI v termine do 15.09. za 1. polrok a do 15.02. za 2. polrok


mailto:vladimir.kutka@sportovaskolaza.sk

VYPLNI ZZ po konzulticii s koordiniatorom pre §tadium podl’a TUP

Orientacny rozpis Sportovej pripravy a jej zasah do Skolského vyucovania:

DEN v ¢ase od ... do ... / vyucovacia hodina
PONDELOK

1234567 [8]9]1w0]11][12]13
UTOROK

123456789 10]11]12]13
STREDA

120345678 ]9]w]un]n2]i3
STVRTOK

123456789 10]11]12]13
PIATOK

1213456718 ]9f1w]1n]n2]i3
Dolezité:

Sportovy klub, resp. zakonny zastupca Ziaka, pripadne plnolety Ziak ma povinnost’ bezodkladne
oznamit’ akukol'vek zmenu v individualnom u¢ebnom plane.

V pripade zmeny Sportového klubu mé zdkonny zdstupca, pripadne plnolety ziak povinnost
bezodkladne predlozit’ vyjadrenie nového Sportového klubu k opodstatnenosti Stadia podla
individudlneho uc¢ebného planu, ktory je stiCastou tejto ziadosti (strana 3 a 4).

V zavislosti od tréningového zatazenia je mozné ziakovi umoznit’ §tddium podla individudlneho
ucebného planu v rozsahu 25% - 50% - 75% - 100 % (netyka sa to Sportovej pripravy).
Percentualna hodnota vyjadruje maximalny pocet komisionalnych skusok z dovodu individualneho
ucebneho planu za kazdy polrok skolského roku (napr. v 1. polroku ma Ziak celkovo 12 predmetov
bez Sportovej pripravy. Pri 50% IUP to znamend, Ze Ziak mozZe byt komisiondlnou skuskou
klasifikovany najviac zo 6 predmetov, z ostatnych musi byt klasifikovany priebezne).

Rozpis Sportovej pripravy a rozsah plianovaného individuilneho uéebného planu pre ziaka:

(meno a priezvisko Ziaka)

prerokovali koordinator pre Stidium podPa IUP a zakonny zastupca Ziaka, resp. plnolety Ziak.

V dna
Podpis koordinatora Podpis pInoletého Ziaka,
pre Stidium podl’a IUP resp. zakonného zastupcu Ziaka
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* Nehodiace sa preciarknut’
AKCEPTOVANA BUDE LEN KOMPLETNE VYPLNENA ZIADOST
vratane vsetkych VYJADRENI v termine do 15.09. za 1. polrok a do 15.02. za 2. polrok
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