Individualny ucebny plan

Organizacia Studia

ziak, ktory Studuje podla IUP je zaradeny do triedy podla prislusného ucebného,
Studijného odbor, v ktorom sa vzdelava,

ziakovi Skola vyda na zaciatku Skolského roka ucebnice,

triedny ucitel’ oboznami ziaka s u¢ebnym planom, oznadmi Zziakovi, ktory vyucujuci
vyucuje jednotlivé predmety, preukazateInym spdsobom ozndmi ziakovi organizaciu
Studia. Uvedené skutocnosti ozndmi triedny ucitel’ ziakovi a zdkonnému zastupcovi
naraz, o com vyhotovi doklad( podpis ziaka aj rodia). Ak je ziak plnolety, nie je
potrebnd pritomnost zadkonného =zastupcu, informuje ziaka, o ¢om vyhotovi
doklad(priloha A).

ziak ma pravo zacastiiovat’ sa vyucovania podl'a svojich moznosti a potrieb tak, aby
zvladal uéivo,

0 pritomnosti ziaka na vyufovani vyucujici vedie osobitn evidenciu (priloha B)
vlozit’ do triednej knihy dozadu),

pocas vyucovania je ziak povinny dodrziavat’ $kolsky poriadok, prevadzkovy poriadok
Skoly a iné predpisy stvisiace s vyucovanim.

Organizacia odborného vycviku

plnolety apracujuci v odbore — ziak musi priniest potvrdenie o odpracovani

prislusného poctu hodin v odbore, ¢o je podmienkou na vykonanie komisionalnej
skusky z OVY, Ziak ma pravo zicastiovat sa OVY, pracovisko mu urci hlavna MOV,
evidenciu vedie uréeny MOV. Pocas pritomnosti na pracovisku je Ziak povinny
dodrziavat’ Skolsky poriadok, pracovny poriadok na pracovisku a hygienické
a bezpecnostné predpisy,

neplnolety a nepracujuci v odbore - Ziak je povinny odpracovat’ prislusny pocet hodin
na pridelenom pracovisku, OVY — ur¢i hlavny MOV, ¢o je podmienkou na vykonanie
komisionalnej skusky. Evidenciu vedie uréeny MOV na pridelenom pracovisku. Ziak

dodrziava Skolsky poriadok, pracovny poriadok na pracovisku a hygienické
a bezpecnostné predpisy,

Hodnotenie a klasifikacia teoretické vyucovanie

ak ziak na vyucovacej hodine preukaze svoje vedomosti, méze ho vyucujici hodnotit’
znamkou,

ziak musi povinne absolvovat’ 1 konzultaciu z kazdého vyucovacieho predmetu,

ak je ziak hodnoteny minimalne 3 znamkami na vyucovacich hodinach z predmetu
tak, ze preukazal svoje vedomosti za celé prislusné klasifikacné obdobie, je
klasifikovany vyslednou znamkou,

vyucujuci nahlési (zapiSe znamku) hodnotenie triednemu ucitel’'ovi,

na klasifika¢nej porade triedny ucitel’ nahlasi, z ktorych vyucovacich predmetov je
ziak klasifikovany a z ktorych bude vykonavat’ komisionélne sktsky,



riaditel’ka Skoly nariadi vykonat’ komisionalne skusky (termin do 2 mesiacov po
prislusnom klasifikacnom obdobi),

podmienky konania komisionalnych skusok su v stlade so zdkonom ¢. 245/2008 Z.z.
Skolsky zékon.

Hodnotenie a klasifikacia odborny vycvik

ziak, ktory absolvuje urc¢eny pocet hodin OVY je klasifikovany znamkou, aj
vyslednou,

MOV nahlasi (zapise) znamku triednemu ucitelovi,

ziak musi absolvovat’ 1 konzultdciu u MOV,

ak ziak nie je klasifikovany z OVY, musi vykonat’ komisionalnu skusku.
pocet odpracovanych hodin ( priloha C)

Povolenie Studovat’ podPa IUP riaditel’ka zrusi ak:

plnolety ziak alebo zakonny zastupca neplnoletého ziaka o zrusenie $tudia poziada,
ak ziak na konci prislusného klasifikaéného obdobia neprospieva (aj 1. polrok sk.
roka),

ak ziak do vykonania komisionalnej skusky z prislusného predmetu neabsolvuje
povinnu konzultaciu.

Individualne

konzultéacie s vyu€ujucim si ziak dohodne osobne podla vlastnej potreby, vyucujlci si
vedie evidenciu o konzultaciach, priCom 1 konzultacia je povinna (priloha D),

ziakovi vyucujuci poskytne témy (obsah uciva) z daného vyu€ovacieho predmetu za
prisluSné klasifikacné obdobie prostrednictvom triedneho ucitel’a alebo osobne.



Priloha A Individudlny u¢ebny plin (na podpis zakonnému zastupcovi
a plnoletému Ziakovi)

Meno, priezvisko:
Skolsky rok:

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol/la oboznameny/na s individudlnym
ucebnym planom a stthlasim s podmienkami vzdelavania formou individudlneho
ucebného planu.

Datum

Podpis zédkonného zastupcu
Podpis Ziaka

Podpis triedneho ucitel'a



Priloha B Evidencia zZiaka na vyucovani podla IUP

Meno a priezvisko Ziaka:

Trieda:

Datum

Vyucovaci
predmet

Vyucovacia
hodina

Podpis
vyucujiceho




Priloha D Evidencia Ziaka na konzultaciach podl’a IUP

Meno a priezvisko Ziaka:

Trieda:

Datum

Vyuéovaci
predmet

Konzultacia

Podpis
vyucujuceho




