
        Warszawa, dnia ……………………………….. 

 

 

Pan/Pani       S.M. „MOKOTÓW” 

……………………………………………..   Administracja Osiedla „Wałbrzyska”  

ul. …………………………………………    ul. Podbipięty 34  

tel. ……………………………………….. 

 

 

 

 Proszę o zwrot nadpłaty  w wysokości ……………………………… słownie …………………………. 

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

na moje konto osobiste  ………………………………………………………………………………………………………… 

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

         

 

 

        ……………………………………………………. 

          podpis 


