附件
[bookmark: _GoBack]湖南省财政投资评审中心笔试成绩复查申请表
	姓    名
	
	准考证号
	

	身份证号
	

	申请复查科目
	

	所查科目原始成绩
	
	联系电话
	

	申请复查原因
	缺考   （    ）      违纪   （    ）
零分   （    ）      其他   （    ）

	申请复查理由
	

	身份证复印件
	

	考生签名
	年   月   日

	备注：请于5月26日12:00前送至长沙市天心区城南西路1号湖南省财政厅办公楼313室。



