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Российская Федерация
Белгородская область
Департамент образования Белгородской области

Областное государственное бюджетное учреждение «Белгородский региональный центр оценки качества образования»

308010, г.Белгород, ул.Кутузова, 19
тел. 35-76-59, факс 35-76-52
E-mail: belrcoko@mail.ru
15.05.2017 года № 199

на № _____________ от _________________




Руководителям муниципальных
органов управления образованием, 

муниципальным координаторам ЕГЭ








Уважаемые руководители!

По поручению департамента образования Белгородской области          ОГБУ «БелРЦОКО» информирует, что в соответствии с приказом департамента образования Белгородской области от 09 марта 2017 года № 593 апелляции о нарушении установленного порядка проведения порядка проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования (далее – ГИА) и (или) о несогласии с выставленными баллами могут быть отозваны участниками ГИА по их собственному желанию. 
[bookmark: _GoBack]Для этого участник ГИА пишет заявление в конфликтную комиссию об отзыве поданной им апелляции. 
Порядок подачи, отзыва аппеляций утвержден вышеуказанным приказом.
Просим довести до сведения руководителей образовательных организаций, участников ГИА, а также их родителей (законных представителей) форму заявления об отзыве аппеляции.


С уважением,

	И.о. директора ОГБУ «Белгородский
региональный центр оценки
качества образования
	                                                                        

Н. Арбузова
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