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Заместителю министра образования Красноярского края
Т.А. Гридасовой
_______________________________
_______________________________
(фамилия, имя, отчество)
_____________________________________________________________________________________________
(место работы, должность)

Заявление
Прошу аккредитовать меня в качестве общественного наблюдателя при проведении государственной итоговой аттестации (ГИА) (нужное отметить):

по образовательным программам основного общего образования, 
по образовательным программам среднего общего образования,

с формой осуществления общественного наблюдения:

	
	с присутствием в местах проведения ГИА

	
	с присутствием в местах проведения ГИА и дистанционно с использованием информационно-телекоммуникационных технологий

	
	дистанционно с использованием информационно-телекоммуникационных технологий


в следующих местах (месте) проведения государственной итоговой аттестации:

	
	в пункте проведения
экзаменов (ППЭ)
	
	

	
	«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________  «___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________ 

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________ 

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________  «___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________ 

«___»________2025 г.- ___________(предмет), в ППЭ №______(название)_________________________ на территории __________________________________________________________________ 
                                                          (указать название населённого пункта)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	в региональном центре 
обработки информации (РЦОИ) _______________________________________________________________


	
	_______________________________________________________________________________ (указать даты)



	
	в месте работы 
предметных комиссий (ПК) ___________________________________________________________________


	
	_______________________________________________________________________________ (указать даты)



	
	в месте работы 
апелляционной комиссии (АК) ________________________________________________________________


	
	_______________________________________________________________________________ (указать даты)


Паспортные данные: серия ________ № ________________, дата выдачи: ______________
кем выдан: __________________________________________________________________,

дата рождения: _______________________ пол: ____________________________________,

адрес фактического проживания: _________________________________________________
_____________________________________________________________________________,
адрес регистрации: ____________________________________________________________
_____________________________________________________________________________,

контактный телефон ___________________________________________________________.

Удостоверяю ознакомление с Порядком проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования, утверждённым  приказом  Министерства просвещения Российской Федерации и Федеральной службы по надзору в сфере образования и науки от 04.04.2023 № 233/552, Порядком проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам основного общего образования, утверждённым приказом Министерства просвещения Российской Федерации и Федеральной службы по надзору в сфере образования и науки от 04.04.2023 №232/551:
 ____________________________________________________________________________.
(подпись заявителя/расшифровка)

Настоящим удостоверяю наличие (отсутствие)* у меня и (или) моих близких родственников* личной заинтересованности (прямой или косвенной), которая может повлиять на надлежащее, объективное и беспристрастное осуществление общественного наблюдения в целях обеспечения соблюдения Порядка проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования, Порядка проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам основного общего образования утверждённых приказами Министерства просвещения Российской Федерации и Федеральной службы по надзору в сфере образования и науки от 04.04.2023 № 233/552, от 04.04.2023 № 232/551, в том числе направление информации о нарушениях, выявленных при проведении ГИА. 
(* ненужное зачеркнуть)

Подпись/расшифровка подписи __________________________________________________
Мои близкие родственники не участвуют в ГИА-9, ГИА-11.
Если участвуют, указать в каких ППЭ: ___________________________________________.

«___» __________ 2025 г.                                       _____________ /____________________/
                                                                                           (подпись)               (расшифровка подписи)

� Не заполняется при осуществлении общественного наблюдения дистанционно с использованием информационно-телекоммуникационных технологий.





