Председателю апелляционной комиссии 
МБУДО СШ  «Гармония» г. Челябинска
 _________________________________ 
от ______________________________ 
проживающего по адресу: 
_________________________________ 
контактный телефон:
_______________________________________






ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу пересмотреть баллы, полученные поступающей ___________________________________________________________________
на вступительном испытании по ____________________________ в связи с тем, что_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 





«___»__________________ 20__г. ________________






