miejscowos¢, data

Telefon kontaktowy

OSWIADCZENIE
0 zrzeczeniu si¢ prawa do wniesienia odwolania
wobec organu administracji publicznej, ktory wydal decyzje

JaNIZE] POAPISANY (). ..ottt et e et e e et e e e
imi¢ 1 nazwisko

legitymujacy(a) si¢ dowodem osobistym nr ..................... Wwydanym przez..............o.oovveiieniennns
oswiadczam, ze:

otrzymatem(am) decyzj¢ administracyjng nr .............c.ooveieiiniennn. zdnia.........ooo

/wskaza¢ czego dotyczyta decyzja, nr dziatki, obrgb, gmina/

Zapoznatem(am) si¢ z w/w decyzja i rozumiem jej tres¢.

Decyzja ta jest zgodna z moim zgdaniem.

Zrzekam si¢ prawa wniesienia odwolania od tej decyzji zgodnie z art. 127a
Ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (tj. Dz. U. z 2024 r.
poz. 572 ze zm.).

©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000

data i czytelny podpis sktadajacego oswiadczenie

UWAGA ! Zgodnie z art. 127 a § 2 z dniem dorgczenia organowi administracji publicznej
oswiadczenia o zrzeczeniu si¢ prawa do wniesienia odwotania przez ostatnig ze stron postepowania,
decyzja staje si¢ ostateczna i prawomocna.



