
附件

宁夏高等教育自学考试成绩复核申请表

申请人姓名 准考证号

身份证号码 助学机构名称

考生联系电话（手机）：

复核科目代码：

考生原始分数：

复核科目名称：

申请成绩复核原因：

考生签名：

日 期：

成绩复核结果

复核后成绩：

复核结论：


