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OŚWIADCZENIE O ZRZECZENIU SIĘ PRAWA
WNIESIENIA ODWOŁANIA



Po zapoznaniu się z treścią decyzji nr …………………………….. z dnia ……………. dot. …………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………
Oświadczam, że decyzja jest zgodna z moim żądaniem, wobec czego zrzekam się prawa wniesienia odwołania od ww. decyzji do organu II instancji, oraz skargi do sądu administracyjnego. Potwierdzam osobisty odbiór decyzji.

Jednocześnie wnoszę o nadanie decyzji klauzuli ostateczności i prawomocność.







………………………….
( podpis wnioskodawcy)
