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ГО порядке подачи и Отзыва апелляции] 
о несогласии с выставленными 
баллами участниками ГИЛ-9

Уважаемые коллеги!

В соответствии с письмом ГБУ ДПО РЦОКИО от 29.05.2019 № 0825 напоминаем о 
необходимости соблюдения порядка подачи апелляций о несогласии с выставленными 
баллами (далее -  апелляция), а именно:

1) Апелляция подается в течение двух рабочих Дней, следующих за официальным 
днем объявления результатов экзамена но соответствующему учебному предмету;

2) Апелляция составляется в письменной форме в двух экземплярах: один 
передается в конфликтную комиссию, другой, с пометкой ответственного лица о принятии ее 
на рассмотрение в конфликтную комиссию, остается у апеллянта (форма 1-Л11);

3) Участники ГИА-9 или их родители (законные представители) на оснований 
Документов, удостоверяющих ЛйчйосТь, подают апелляцию о несогласии с выставленными 
балами в образовательную организацию, которой они были Допущены До ГИА, при этом 
руководитель организации, принявший апелляцию, передает ее по защищенному каналу в 
ЦРО в течение одного рабочего дня после ее получения.

Обращаем внимание, что участники ГИА-9 Вправе отозвать апелляцию, написав 
заявление в течение одного рабочего дня, следующего за днем подачи указанной апелляции, 
но не позднее дня заседания конфликтной комиссии.

Сообщаем, что заседания конфликтной комиссии ГИА-9 проводятся в МБОУ «С01П 
№ 53 г.Челябинска» по адресу: ул.Овчинникова, д.4.

Информируем, что конфликтная комиссия не рассматривает апелляции по вопросам 
содержания и структуры заданий по учебному предмету, а также по вопросам, связанным с 
оцениванием результатов выполнения заданий экзаменационной работы с кратким ответом, 
нарушением участником экзамена Требований Порядка Проведения ГИА-9 и неправильным 
заполнением бланком.
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Прошу пересмотреть выставленные мне результаты ГИА, так как считаю, что данные 
мною ответы на задания были оценены (обработаны) неверно

Прошу рассмотреть апелляцию

□  - в моем присутствии

□  - без меня (моих представителей)

Дата

I I i  в присутствий законного Представителя

подпись Ф.И.О.
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должность подпись Ф.И.О.

Дата
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должность подпись Ф.И.О.
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