
Директору НОЧУ ПОО  
«Колледж предпринимательства и  

социального управления» 
Шорикову С.А.  

 
От абитуриента_____________________________ 

______________________________________ 
______________________________________ 

                                                                                                                                             (ФИО полностью) 
___________________________________________________________________ 

                                                                                                                                             (телефон) 
___________________________________________________________________ 

                                                                                                                                             (адрес электронной почты) 
 
 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

Прошу допустить меня к апелляции по ___________________________________ 
                                                                                                      (указать наименование дисциплины) 

 

Причины апелляции: 
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 

 

 

С правилами подачи и рассмотрения апелляции по результатам вступительных 
испытаний, проводимых НОЧУ ПОО «КПиСУ» ознакомлен(а). 

 

 

_______________________                                                                              ________________________ 
                  (дата)                                                                                                                                                             (подпись) 

 


