Imie i nazwisko (nazwa firmy) Etk,dnia ...

Adres
.................................................................... URZAD MIASTA W ELKU
telefon
.................................................................................... ul. Pitsudskiego 4
PESEL (dot. Osdb fizycznych)
19-300 EtK

e

Zwracam si¢ z prosba o zwrot/przerachowanie* nadplaty powstatej w optacie skarbowej w
KWOCIE  .evveeiieeiieciee e zt (dotyczy wplaty z dnia .....ccooooiiiiiiiiee. dokonane;j
1174002 ()1 1 N

Zwrotu prosze dokona¢ (nalezy wybrac):
1) na N1 KONta DanNKOWEZO: ..c.vieiiiiiieiieciieie ettt ettt et et e ebeesaaeesbeessaeenseensaeenne

2) za posrednictwem poczty po potraceniu oplaty pocztowej na adres:

podpis wnioskodawcy

Zalaczyé: dowod zaplaty optaty skarbowej (oryginat)
* niepotrzebne skresli¢



	Powyższą prośbę uzasadniam:

