Додаток 2
Результати моніторингу якості загальної середньої освіти 
учня/учениці ___ – ___ класу

__________________________________________________________________
(назва навчального закладу)

__________________________________________________________________

(прізвище, ім'я, по-батькові учня/учениці)

	Навчальний предмет
	Рівень навчальних досягнень

(початковий, середній, 

достатній, високий)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Класний керівник






_____________________






(підпис)




(ПІБ)

Директор








_____________________






(підпис)




(ПІБ)
(печатка)
