
Форма № Н-1.02 

СЛОВʼЯНСЬКИЙ ХІМІКО-МЕХАНІЧНИЙ ТЕХНІКУМ 
Форма навчання: денна, вечірня, заочна (дистанційна) 

ВІДОМІСТЬ ВСТУПНОГО ВИПРОБУВАННЯ № ________ 
 

_з української мови  (тестування)  
Ступінь вищої освіти/освітньо-кваліфікаційний рівень __фаховий_молодший  бакалавр___ 
​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  
Спеціальність (спеціалізація)   226 Фармація, промислова фармація  (ЗН) 
Потік  ІІ . 
Дата проведення вступного випробування «18» серпня 2021 року 
Початок вступного випробування ______________________ 
Закінчення вступного випробування ____________________ 
Прізвища та ініціали екзаменаторів 
__________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
 

№ 
 з/п 

Шифр 
Прізвище, ім’я та по батькові  

вступника 

Кількість балів  

за 200-бальною 
шкалою 

Підписи  
екзаменаторів 

1 2 3 4 5 

1 О1 Крекотень Олена Олександрівна 140  
2 О2 Колєно Анна Павлівна 153  
3 О3 Петрова Альона Володимирівна 115  
4 О4 Ткач Наталія Вікторівна 160  
5 О5 Одіяненко Ольга Олександрівна 175  
6 О6 Причина Олег Олександрович 163  
7 О7 Калініна Катерина Вікторівна 160  
8 О8 Малихіна Ганна Юріївна 150  
9 О9 Петрусенко Ольга Олександрівна 110  
10 О10 Паламарчук Валерія Борисівна 140  
11 О11 Ружанська Інна Анатоліївна 151  
12 О12 Скрипка Олена Анатоліївна 151  
13 О13 Логунова Вікторія Анатоліївна 150  
14 О14 Недбайло Олена Володимирівна 135  
15 О15 Пятченко Вікторія Олександрівна 145  
16 О16 Яковлєв Ростислав Олександрович 100  
17 О17 Жарченко Інна Вікторівна 175  
18 О18 Шеремет Ганна Сергіївна 175  
19 О19 Щербина Яна Володимирівна 153  

 
Відповідальний секретар 
приймальної комісії 
_____________ Н.Г. Васильківська 
            (підпис)             (ініціали та прізвище) 
 

Кількість вступників, які 
проходили випробування ______ 

Екзаменатори: 
__________________________________ 
   (підпис)                  (ініціали та прізвище) 
__________________________________ 
   (підпис)                  (ініціали та прізвище) 
Голова предметної комісії 
_________ ________________________ 



   (підпис)                  (ініціали та прізвище) 
 «___»____________ 20 ___  року 

 


	Форма навчання: денна, вечірня, заочна (дистанційна) 
	ВІДОМІСТЬ ВСТУПНОГО ВИПРОБУВАННЯ № ________ 


