

刑事赔偿复议申请书

申请人：_______________。（自然人写姓名、性别、年龄、工作单位、住所等；法人和其他组织写名称、地址、法定代表人、职务、电话等；工商个体户写字号、业主姓名等）
申请人因___________（刑事赔偿义务机关）对___年___月___日作出的（____）______字第_____号刑事赔偿决定预期不予赔偿，特申请复议，理由如下：
______________________________________________________________________________________。
此致
___________（刑事赔偿复议机关）

申请人__________(签章)
_________年____月____日
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