	
	Академическому руководителю образовательной программы «Физика» Бобковой И.В.
от _________________________________ 

____________________________________

(Ф.И.О в родительном падеже)

студента ______курса __________группы

образовательной программы «Физика» факультета физики
конт. тел.: __________________________

e-mail: _____________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу пересмотреть мою оценку за экзамен по дисциплине _____________________________________________________от «____»_____________ 20__ года.  
                                   (наименование дисциплины, оценка)
Основанием для апелляции считаю: _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

«______» ___________________ 20____ г.                           ____________________________

                           Подпись

