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Dziekan
  Wydział Mechaniczno-Energetyczny
Politechnika Wrocławska




Dotyczy: ZWROTU NADPŁATY


Uprzejmie proszę o zwrot nadpłaty/opłaty występującej na moim rachunku, nr ………………………………………………......................................................................................

Proszę o dokonanie przelewu na konto bankowe: …………………………………………………..................................................................................





                                                                                                                 .........................................											     Podpis studenta
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