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Pasvalio Petro Vileišio gimnazijos direktoriui 

 
 

PRAŠYMAS  

 

 ______________________ 

(data) 

 

Prašau leisti laikyti 2017 m. šiuos mokyklinius  brandos egzaminus:  

 

(Pasirinkę menų  egzamino sritį ar technologijų egzamino kryptį atitinkamoje lentelės 

vietoje įrašykite žodelį „taip“). 

Sutinku, kad mano asmens duomenys būtų tvarkomi brandos egzaminų 

organizavimo, vykdymo, vertinimo, egzaminų rezultatų sutikrinimo stojant į kitas 

mokyklas tikslais. 

Su Brandos egzaminų organizavimo ir vykdymo tvarkos aprašu, 2017 metų 

įskaitos, brandos egzaminų ir pagrindinio ugdymo pasiekimo patikrinimo tvarkaraščiais, 

menų ir technologijų  brandos egzaminų vykdymo instrukcijomis susipažinau. 

    

 (parašas)  (vardas ir  pavardė) 

 

Eil. 

Nr. 

Egzamino pavadinimas I pusmečio 

įvertinimas, 

kursas 

Pasirinkimas 

1. Menai    

1.2. dailė   

1.3. fotografija   

1.4. teatras   

1.5. muzika ir kompiuterių tehnologijos   

2. Technologijos   

2.1. technologijos (turizmas ir mityba)   

2.2 technologijos (verslas, vadyba, mažmeninė prekyba)   

2.3. technologijos (statyba ir medžio apdirbimas)   

2.4. technologijos (mechanika, mechaninis remontas)   


