
          Załącznik nr 1 
 
 
 
……………………. 
Pieczątka Wydziału 
 
 
 
 
 
 

FORMULARZ DO WYMIANY LEGITYMACJI 
 
 
 
Wydział…………………………………………………………………………………………. 
 
 
 
Numer albumu (indeksu)………………………….. 
 
 
 
Imię ………………………………………………… 
 
 
Nazwisko …………………………………………… 
 
 
PESEL…………………………………. 
 
Adres stałego zameldowania – zgodny z dowodem osobistym  
 
……………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
………………………………………..                                                     ……………………… 
Poświadczam zgodność danych z dowodem osobistym                                                    podpis studentki/studenta 


