Директорові
Українського центру

оцінювання якості освіти

Лікарчуку І. Л.

______________________________

(прізвище)
______________________________

(ім’я)
______________________________

(по батькові в родовому відмінку)
______________________________

(номер контактного телефону)
__________________________________________
(номер сертифіката зовнішнього 
незалежного оцінювання)

Апеляційна заява 
щодо результатів зовнішнього незалежного оцінювання

У зв’язку з тим, що я не згоден(на) із результатом зовнішнього незалежного оцінювання 2015 року, отриманим за виконання сертифікаційної роботи з ___________________________, прошу повторно визначити результат зовнішнього незалежного оцінювання з цього предмета.
Я       буду /        не буду  присутнім на засіданні апеляційної комісії під час розгляду моєї апеляційної заяви.
До заяви додаю копію сертифіката зовнішнього незалежного оцінювання.

Дата









Підпис
(назва  предмета)





    (позначити потрібне)











