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___________________________________________________
(Фамилия, инициалы директора ОО)


	

	
	

	Заявление
	

	Я,
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


фамилия
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


имя
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	Дата рождения:
	ч
	ч
	.
	м
	м
	.
	
	
	г
	г


отчество
[bookmark: _GoBack]
Документ, удостоверяющий личность ____________________________
	Серия
	
	
	
	
	Номер
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	Пол:
	
	Мужской
	
	Женский



прошу зарегистрировать меня на сдачу государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования в форме государственного выпускного экзамена по следующим учебным предметам: 

	Наименование предмета
	Отметка о выборе предмета 
	Выбор даты в соответствии с единым расписанием проведения ГВЭ
	Форма ГВЭ (устная, письменная)

	Русский язык (сочинение)
	
	
	

	Русский язык (изложение с творческим заданием)
	
	
	

	Русский язык (диктант)
	
	
	

	Математика 
	
	
	

	Физика
	
	
	

	Химия
	
	
	

	Информатика и ИКТ
	
	
	

	Биология
	
	
	

	История 
	
	
	

	География
	
	
	

	Литература
	
	
	

	Обществознание
	
	
	

	Английский язык 
	
	
	

	Немецкий язык 
	
	
	

	Французский язык 
	
	
	

	Испанский язык 
	
	
	



Прошу создать условия, учитывающие состояние здоровья, особенности психофизического развития, для сдачи ГВЭ подтверждаемого:

	
	Копией рекомендаций психолого-медико-педагогической комиссии

	
	

	
	Оригиналом или заверенной в установленном порядке копией справки, 

	подтверждающей факт установления инвалидности, выданной федеральным государственным учреждением медико-социальной экспертизы

	

	Указать дополнительные условия, учитывающие состояние здоровья, особенности психофизического развития

	
	Специализированная аудитория

	
	

	
	Организация ППЭ на дому по адресу: ___________________________________

	
	

	
	Увеличение продолжительности времени экзамена на 1,5 часа (при выборе 

	формы ГВЭ (устно) продолжительность времени экзамена не увеличивается)

	
	

	
	Организация питания и перерывов для проведения необходимых медико-

	профилактических процедур

	
	

	
	Привлечение ассистента _______________________________________________

	
	                                (указать вид помощи)

	
	____________________________________________________________________

	_______________________________________________________________________

	_______________________________________________________________________

	(иные дополнительные условия/материально-техническое оснащение, учитывающие состояние здоровья, особенности психофизического развития)



Согласие на обработку персональных данных прилагается.
Подпись заявителя   ______________/______________________(Ф.И.О.)
 «____» _____________ 20___ г.
	Контактный телефон
	
	(
	
	
	
	)
	
	
	
	-
	
	
	-
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Регистрационный номер

Линия отреза
УВЕДОМЛЕНИЕ от «_______»______________________  20__ года

Настоящим подтверждается факт приёма заявления о регистрации на участие в ГВЭ в 2017 году
гр. _____________________________________________________________________________.
За получением уведомления на ГВЭ следует явиться в _______________________________________________________________________ по адресу ___________________________________________________________________________, 
тел. ___________________  в период с «___» по «___» «_________» 20__ года с ___до ___часов.
Дополнительную информацию можно получить на сайте __________________________ в разделе __________________________________________________________________________.
Регистрационные данные заявления № _____________ от _______________________
Уполномоченное лицо по приёму заявлений   ____________/ __________________ /	
МП
