Порядок подачи апелляции по результатам проверки олимпиадной работы.
 Участник олимпиады имеет право ознакомиться с результатами проверки олимпиадной работы и подать председателю апелляционной комиссии апелляцию о несогласии с выставленными за олимпиадную работу баллами в день ознакомления с предварительными итогами олимпиады или в течение 1 астрономического часа после показа олимпиадной работы.
 Участник олимпиады перед подачей апелляции вправе убедиться в том, что его работа проверена и оценена в соответствии с установленными критериями и методикой оценивания выполненных олимпиадных заданий.
 Рассмотрение апелляции проводится с участием самого участника олимпиады. Участник вправе письменно (в заявлении на апелляцию или в самостоятельном заявлении) просить о рассмотрении апелляции без его участия. В случае неявки по уважительным причинам (болезни или иных обстоятельств), подтвержденных документально, участника, не просившего о рассмотрении апелляции без его участия, рассмотрение апелляции по существу проводится без его участия. В случае неявки без объяснения причин участника, не просившего о рассмотрении апелляции без его участия, на процедуру очного рассмотрения апелляции заявление на апелляцию считается недействительным и рассмотрение апелляции по существу не проводится.
 По результатам рассмотрения апелляции о несогласии с выставленными баллами апелляционная комиссия принимает решение об отклонении или об удовлетворении 
[bookmark: _GoBack]Примечание: Апелляционная комиссия не рассматривает апелляции по вопросам содержания и структуры олимпиадных заданий, критериев и методики оценивания их выполнения. Черновики при проведении апелляции не рассматриваются. На заседании апелляционной комиссии рассматривается оценивание только тех заданий, которые указаны в заявлении участника. Результаты рассмотрения апелляции заносятся в протокол














Протокол
рассмотрения апелляции участника муниципального этапа всероссийской олимпиады школьников о несогласии с выставленными баллами по ____________________________________________________________________________________ 
Ф.И.О. полностью ____________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________________ учени____ ______класса_______________________________________________________________          (наименование общеобразовательной организации)
 Дата проведения___________________________
 Присутствуют (Ф.И.О., занимаемая должность):
Председатель апелляционной комиссии: _____________________________________________________________________________
 Члены апелляционной комиссии: __________________________________________________________________________________ __________________________________________________________________________________
 Предмет рассмотрения апелляции (указать, с чем конкретно не согласен участник олимпиады)________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ 
Краткая запись ответов членов комиссии (по сути апелляции) ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ Результат апелляции (подчеркнуть нужное): 
1. Отклонить апелляцию, сохранив количество баллов. 
2. Удовлетворить апелляцию с понижением количества баллов на _____. 
3. Удовлетворить апелляцию с повышением количества баллов _____.
 С результатом апелляции ознакомлен ________________________________ (подпись заявителя) Председатель комиссии ____________________
Члены комиссии_______________________________________________________________________
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Председателю апелляционной комиссии
 муниципального этапа ВСОШ 
по __________________________ 
 Ф.И.О. учащегося ___________________
__________________________________
класса ____________________________
          школы ____________________________ 
Заявление
Прошу Вас пересмотреть мою работу по __________________________________, так как я не  согласен с выставленной мне оценкой ___________________________________________________ (обоснование) __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ __________________________________ 
Дата______________________________ Подпись___________________________
