
........................................................................ Warszawa, ...... / ...... / 202...... 
(Imię i nazwisko Studenta) (Student’s name and surname) 

........................................................................ 
(Semestr studiów, kierunek) (Semester, Field of study) 

........................................................................ 
(Specjalizacja) (Specialisation-Major) 

........................................................................ 
(Nr Albumu) (Student’s ID number) 

........................................................................ 
(Nr telefonu lub e-mail Studenta) (Student’s phone number or e-mail) 

Do: Dziekan, Społeczna Akademia Nauk 
To: Dean, University of Social Sciences 

WNIOSEK  
O DUPLIKAT LEGITYMACJI 

APPLICATION FOR  
DUPLICATE STUDENT ID 

Zwracam się z prośbą o wydanie mi duplikatu 
legitymacji studenckiej. 

I am asking for a duplicate student ID. 

Uzasadnienie prośby: Justification of the request: 

......................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................... 

Oświadczam, że w przypadku odnalezienia 
wyżej wymienionego dokumentu zwrócę go 
do Dziekanatu Społecznej Akademii Nauk, 
w Warszawie, ul. Łucka 11. 

I declare that if I find the above-mentioned 
document, I will return it to the Dean's Office 
of the University of Social Sciences, Warsaw, 
ul. Łucka 11. 

.............................................................. 
(podpis Studenta) (Student’s signature) 

(M. Szostak, 2021/06/07) 
 


