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Приложение 1
Олимпиада школьников «Гранит науки» 2019/2020

Председателю Приемной комиссии Горного университета
от поступающего в аспирантуру   


                                                                                                                   (Фамилия, Имя, Отчество)
проживающего по адресу:


                                                                                                       (адрес с указанием почтового индекса)
контактные данные:


                                                                                                                              (e-mail, телефон)
ЗАЯВЛЕНИЕ НА АПЕЛЛЯЦИЮ

Прошу  пересмотреть балл за вступительное испытание в связи с тем, что _______________________________________________________________________________________________________
                              (аргументированное обоснование)

_____________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________ 

______________                                          __________________              _____________________

         (дата)                                                                                                      (подпись)                                                (расшифровка)
РЕШЕНИЕ АПЕЛЛЯЦИОННОЙ КОМИССИИ ПО ЗАЯВЛЕНИЮ
Балл за вступительное испытание 
__________________________________________   
                                                                  числом                             (прописью)

поставлен:  правильно и исправлению не подлежит/неправильно
                                                                                     (нужное подчеркнуть)  
Изменить результат вступительного испытания с 
____________ _______________________   
                                                                                                                                              числом                          (прописью)
______________________________________________ на ____________________________  _________________________________________________________________________________
                                       числом                                                               (прописью)
	Председатель апелляционной комиссии (секретарь)
Члены апелляционной комиссии:
	__________________       _____________________

            (подпись)                                                (расшифровка)
__________________       _____________________

            (подпись)                                                (расшифровка)
__________________       _____________________

            (подпись)                                                (расшифровка)



С решением комиссии ознакомлен(а)   __________________       ______________________

                                                                                                                                                (подпись)                                                (расшифровка)
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