
Приложение 6. 

Форма апелляции о нарушении Порядка и несогласии с выставленными 

баллами 
 

АПЕЛЛЯЦИЯ 
о нарушении Порядка проведения тестирования и (или) несогласии с выставленными 

баллами 

(нужное подчеркнуть) 

 

Сведения об участнике тестирования: 

Фамилия ___________________________________________________________________ 

Имя _______________________________________________________________________ 

Отчество (при наличии) ______________________________________________________ 
Класс 

________________________________________________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность: 

Наименование документа _____________________________________________________ 

Серия _____________________________________________________________________ 

Номер _____________________________________________________________________ 

 

Данные родителя (законного представителя) участника тестирования: 

Фамилия ___________________________________________________________________ 

Имя _______________________________________________________________________ 

Отчество (при наличии) ______________________________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность: 

Наименование документа _____________________________________________________ 

Серия ______________________________________________________________________ 

Номер _____________________________________________________________________ 

Контактные данные (мобильный телефон, электронная почта):______________________ 

____________________________________________________________________________ 

 

Дата проведения тестирования _________________________________________________ 

Полное наименование тестирующей организации, в которой было проведено 

тестирование 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

 

Прошу апелляционную комиссию рассмотреть мою апелляцию о нарушении Порядка 

проведениятестированияна знание русского языка, достаточного для освоения 

образовательных программ начального общего, основного общего и среднего общего 

образования 

Содержание апелляции: 

____________________________________________________________________________

_ 

____________________________________________________________________________

_ 

____________________________________________________________________________

_ 

____________________________________________________________________________

_ 

 



Прошу апелляционную комиссию пересмотреть полученные результаты тестирования, 

так как считаю, что данные ответы на задания были оценены неверно. 

 

 

Дата «__»_________ 20__ г.    Подпись _______________ 

  


