_________________________________________________________________
________________

ПРИКАЗ  
	__________
	№ ___

	
	


_______

Об утверждении поименных списков обучающихся ______________,
давших согласие на участие в социально-психологическом
тестировании, и расписания тестирования в 20__/__ учебном году
В соответствии с приказом Минпросвещения России от 20.02.2020 № 59 «Об утверждении Порядка проведения социально-психологического тестирования обучающихся в общеобразовательных организациях и профессиональных образовательных организациях», во исполнение приказа от ______202_ № ___ «О проведении социально-психологического тестирования обучающихся ______________ в 20__/__ учебном году»
ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Утвердить поименный список обучающихся для проведения социально-психологического тестирования (далее – Тестирования) в 20__/__ учебном году (приложение № 1).
2. Утвердить расписание проведения Тестирования по классам, группам и кабинетам (приложение № 2).
3. ___________________________________________________ в срок до ______20__ довести настоящий приказ до сведения ответственных работников.
4. Контроль за исполнением настоящего приказа __________________

	Директор
	______
	___________

	
	
	



С приказом ознакомлены:
	________________________________
	____________________
	_______________

	________________
	___________________
	______________

	___________________________
	________
__________
	_____________

	 _____
	
	



	В дело № _____ за 20__ год
_________
________
__________

	



	Приложение № _
к приказу ______________
от ______20__ № ___

	


Список
обучающихся ______________, давших согласие на участие
в социально-психологическом тестировании в 20_____ учебном году
	№ п/п
	Ф. И. О. 
	Количество
полных лет
	Класс
	Примечание

	_
	__________________________
	__
	_______
	_______________________________________________

	_
	_________________________
	__
	_______
	______________________

	_
	_________________________
	__
	________
	______________________

	_
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	



	Приложение № _
к приказу ______________
от ______20__ № ___

	


Расписание социально-психологического тестирования
в 20__/__  учебном году
	№ п/п
	Класс/группа
	Количество
обучающихся
	Кабинет
	Дата
проведения
	Время
начала и
окончания
тестирования
	Ответственный

	_
	__________________
	__
	__
	__________
	________________
	_____________

	_
	__________________
	__
	__
	__________
	________________
	_____________

	_
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	__
	_________  ____ 
	_
	__
	__________
	________________
	_____________

	
	
	
	
	
	
	


