
Ornontowice, dnia............................…

…………………………………………
(imię i nazwisko)

…………………………………………

…………………………………………
(adres)

Wójt Gminy Ornontowice

OŚWIADCZENIE O ZRZECZENIU SIĘ
PRAWA DO WNIESIENIA ODWOŁANIA

Ja niżej podpisany,  po zapoznaniu się z treścią decyzji  Wójta Gminy Ornontowice

z dnia ........................................... znak  …………………………………………………..……..…

w sprawie ………………………………………………………………………………………...……..

zrzekam się prawa do odwołania od tej decyzji. 

Oświadczam,  że  mam  świadomość,  iż  z  dniem  doręczenia  w/w  organowi  administracji

publicznej niniejszego oświadczenia o zrzeczeniu się prawa do wniesienia odwołania przez

ostatnią ze stron postępowania, decyzja staje ostateczna i prawomocna.

..........................................................................................
(podpis)

Administratorem  przekazanych  danych  osobowych  jest  Gmina  Ornontowice  z  siedzibą  w Ornontowicach,  przy

ul. Zwycięstwa 26a, 43-178 Ornontowice.

Szczegółowe informacje o zasadach przetwarzania Państwa danych osobowych zawarte są:
 pod adresem: https://www.bip.ornontowice.pl/bipkod/18498148

 w Biurze Obsługi Stron w siedzibie Urzędu Gminy w Ornontowicach, przy ul. Zwycięstwa 26a

KOD QR


