
Základní škola a Mateřská škola, Otnice, příspěvková organizace, Školní 352, 683 54 

tel. 725 059 306, e-mail: skolkaotnice@email.cz                                                                                                                                                       

 

Dohoda o podmínkách individuálního vzdělávání v Mateřské škole 

v Otnicích ve školním roce ………………………………….. 

 

1. Zákonný zástupce 

      Jméno a příjmení: ………………………………………………………………………………………... 

      Místo trvalého pobytu: ………………………………………………………………………………… 

      …………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

2. Syn/dcera 

Jméno a příjmení: ………………………………………………………………………………………… 

Datum narození: ………………………………………………………………………………………….. 

Místo trvalého pobytu: ………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Zákonní zástupci byli poučeni o podmínkách a průběhu plnění povinného 

předškolního vzdělávání formou individuálního vzdělávání a byli 

seznámeni s oblastmi, ve kterých má být dítě vzděláváno dle Rámcového 

vzdělávacího programu pro předškolní vzdělávání ( RVP PV).   

Dále berou na vědomí a stvrzují svým podpisem, že jsou povinni zajistit 

účast svého dítěte u ověření očekávaných výstupů v jednotlivých oblastech. 

Termín ověření je stanoven na 3. týden v listopadu popř. 1. týden 

v prosinci – konkrétní termín a čas si rodiče domluví se zástupkyní ředitele 

pro MŠ nejméně 7 dnů předem. Neúčast je důvodem k okamžitému 

ukončení individuálního vzdělávání dítěte a nástup k docházce do MŠ. 



Odpovědnost za kvalitu vzdělávání dítěte, které plní povinné předškolní 

vzdělávání formou individuálního vzdělávání, má výhradně zákonný 

zástupce. 

MŠ doporučuje rodičům založení „ Portfolia dítěte“ a seznámení se s těmito 

dokumenty dostupnými na webových stránkách: msmt.cz, zsotnice.cz 

 RVP PV 

 Školní vzdělávací program MŠ v Otnicích 

 Desatero pro rodiče dětí předškolního věku - Konkretizované 

očekávané výstupy  

 

     Rodiče obdrželi tyto materiály: Desatero pro rodiče, Co už umím – sešit. 

      

 

 

     

V……………………………………………………. dne………………………………………….. 

 

Podpisy zákonných zástupců: ……………………………………………………………… 

                                    ……………………………………………………………… 

 

 

 

Razítko a podpis ředitele školy: ………………………………………………………… 

  


