Приложение 2
Директору

____________________________________________________
(наименование образовательного учреждения)

___________________________________

(инициалы, фамилия руководителя)

Заявление

об участии в государственном (итоговой) аттестации
	Я,
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


фамилия

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


имя

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


отчество

Прошу включить меня в списки участников государственной (итоговой) аттестации обучающихся, освоивших образовательные программы основного общего образования, с использованием механизмов независимой оценки знаний по следующим общеобразовательным предметам:

русский язык


да____



нет____

математика



да____



нет____

физика



да____



нет____

химия



да____



нет____

биология



да____



нет____

география



да____



нет____

история



да____



нет____

обществознание


да____



нет____

иностранный язык

да____



нет____

информатика и ИКТ

да____



нет____

литература



да____



нет____

Документ, удостоверяющий личность

	
	Серия
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Номер
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Дата рождения 
	
	
	
	.
	
	
	.
	
	


Школа

	
	
	
	
	


Класс    
	
	
	
	
	


С порядком проведения экзаменов ознакомлен ________________________
Дата

Подпись обучающегося _____________/______________________(Ф.И.О.)

Подпись родителей _______________/________________________(Ф.И.О.)

(законных представителей)

Заявление принял_______________________________________________________

Должность 


Подпись



И.О. Фамилия

	Дата
	
	
	
	.
	
	
	.
	
	


