Приложение № 2.2
к Порядку проведения и проверки ИС(ИИ)
на территории Воронежской области

Штамп образовательной организации

дата______ номер__________
По месту требования
С П Р А В К А

Выдана обучающемуся (обучающейся) _______________________ курса
__________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

в том, что он (она) завершает освоение образовательных программ среднего общего образования в текущем 20___/20___ учебном году.

__________________________________________________________________




(наименование образовательной организации)

не имеет государственной аккредитации образовательной деятельности по основным образовательным программам среднего общего образования.

Руководитель 
образовательной организации
  _______________ /__________________/




(подпись)
         (расшифровка подписи)

М.П.

