
………………………………..............     Warszawa, …………….………..… 
 (imię i nazwisko studenta) 

……………………………………….. 
 
……………………………........…….. 

(adres zamieszkania) 

……………………………….............. 
(nr grupy studenckiej, nr albumu) 

……………………………….............. 
(tel. kontaktowy, adres e-mailowy) 

 

REKTOR 

WOJSKOWEJ AKADEMII TECHNICZNEJ 

 
 

W N I O S E K  

 
Dotyczy: ponownego rozpatrzenia sprawy  

 
 

Proszę o ponowne rozpatrzenie sprawy, w której wydano decyzję nr ………………………………… 

z dnia …………………. o ……………….……………………………………………………………………………. 

Decyzję otrzymałem/am w dniu ……………..…….…………… 

 

Uzasadnienie: 

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

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

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

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

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

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

…………………………………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

……………………………………….. 
(podpis studenta/ki) 

 


