
Ф-20

(назва початкового спеціалізованого мистецького навчального закладу)

_________________________________________________________

(район, місто)

ЕКЗАМЕНАЦІЙНИЙ  ЛИСТ
______________________
(назва предмета)
 Клас ____ 

Викладач ___________________________
Члени комісії


_________________________________________________________


_________________________________________________________


_________________________________________________________

	№
	Прізвище та ім’я учня
	 Оцінки 
	Висновки та рекомендації екзаменаційної комісії

	
	
	письм.
	усн.
	заг.
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Дата проведення іспитів:
письмового____________




усного________________

Підписи членів комісії_______________________

_______________________

_______________________

