Luboń, dnia ………………….
                              Miejscowość
……………………………..
Imię i nazwisko
……………………………..
Adres
……………………………..
……………………………..

Nr. telefonu



Urząd Miasta Luboń

Pl. E. Bojanowskiego 2

62-030 Luboń

Zwracam się z uprzejmą prośbą o przeksięgowanie nadpłaty za gospodarowanie  odpadami komunalnymi w wysokości ………… zł na konto w ……………………………….., 
nr konta: ………………………………………………………………….

Z poważaniem
