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________________________________
Miejscowość i data
______________________________
Imię i nazwisko
_________________
Numer albumu
........................................, ...................................	rok ....... semestr......
Kierunek i stopień studiów	
______________________________
Adres
______________________________ 
e-mail*		telefon kontaktowy*
dr hab. Ludwik Wicki 
Prodziekan ds. studiów niestacjonarnych i rozwoju 
Wydział Nauk Ekonomicznych SGGW w Warszawie
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Wniosek o wydanie duplikatu legitymacji

Uprzejmie proszę o wydanie duplikatu legitymacji studenckiej. Dotychczas posiadana legitymacji ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 


__________________________	
Podpis			

Decyzja Dziekana:
Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody na wydanie duplikatu legitymacji studenckiej.



_____________
Data				Podpis

* – informacje potrzebne do kontaktu w bieżącej sprawie, nieobowiązkoweH:\2012\podania\WNE_podanie_o_duplikat_legitymacji_ver_1_2013.docx
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