Staatliches Schulamt

____________________________________________________

Mecklenburg-Vorpommern

kleines Landeswappen
A B G A N G S Z E U G N I S

                          ______________________________________________________________

(Vorname  Name)

geb. am ________________ in __________________________________________________

wohnhaft in__________________________________________________________________
hat die gymnasiale Oberstufe vom ________________ bis           ________________ an dem staatlich genehmigten Gymnasium / der staatlich genehmigten Integrierten Gesamtschule / Kooperativen Gesamtschule ___________________________________________ besucht.

Er / Sie war zuletzt Schüler (in) in der Jahrgangsstufe ____________ , __________ Schuljahr.
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	Noten
	sehr gut
	gut
	befriedigend
	ausreichend
	mangelhaft
	ungenügend

	
	 +    1    -
	 +    2    -
	 +    3    -
	 +    4    -
	 +    5    -
	 6

	Punkte
	15  14  13
	12  11  10
	09  08  07
	06  05  04
	03  02  01
	00


