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Dziekan 

Wydziału Chemii 

Uniwersytetu Opolskiego 

 

 

 

Wniosek o wydanie duplikatu elektronicznej legitymacji studenckiej  

 

 

Zwracam się z wnioskiem o duplikat elektronicznej legitymacji studenckiej 

z powodu*: 

– zniszczenia 

– zagubienia 

– kradzieży 

– zmiana danych osobowych 

Dołączam do wniosku:  

– oświadczenie o zaginięciu elektronicznej legitymacji studenckiej 

 

 

 
………..………………. 

czytelny podpis studenta 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*Niepotrzebne skreślić 

 

 

 

 

 


