	
В оргкомитет муниципального этапа
Всероссийской олимпиады школьников   

по ____________________________________ 
участника Олимпиады
________________________________________
________________________________________
                         (фамилия, имя участника)

класс «_______», _____________________________
                                 (общеобразовательное учреждение)
Контактный телефон_____________________







ЗАЯВЛЕНИЕ

     Прошу Вас пересмотреть мою работу, выполненную в _________________туре, задача_№_______________________________________________________________, так как я не согласен(на) с выставленными баллами.  _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

Дата подачи заявления_______________         Время подачи заявления_______________ 
Подпись участника __________________      __________________________

Дата проведения олимпиады_______________      
Подпись секретаря оргкомитета  ____________ 

Выводы и заключение апелляционной комиссии: _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Дата ______________________					Время______________
[bookmark: _GoBack]Председатель комиссии: ___________      __________________

