Заявление на апелляцию *

Председателю апелляционной комиссии муниципального этапа всероссийской   олимпиады школьников 
______________________________________________________


Я, __________________________________________________________________________________, 
(ФИО)
Наименование муниципального общеобразовательного учреждения_______________________ _____________________________________________________________________________________ 
(МОУ)
Класс________________________________________________________________________
прошу пересмотреть работу, выполненную мной _________________________________
_____________________________________________________________________________
(наименование предмета, номер задачи, олимпиадное задание)
Так как я не согласен (-а) с выставленными мне баллами.

Прошу рассмотреть апелляцию без моего присутствия: ДА/НЕТ


Участник олимпиады

«____» ______________ 20___ г. ________________ /_________________________/
                                                                                                                 Подпись                          Расшифровка подписи


*Заявление на апелляцию направляется на e-mail: gorono_ui@mail.ru, marina_voronkova_2018@mail.ru
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