
Rybnik, ……….…………. 

…………………………………. 

…………………………………. 

…………………………………. 

(imię i nazwisko / nazwa / adres) 

 
Urząd Miasta Rybnika 

Wydział Architektury 

Referat Budownictwa 

ul. Bolesława Chrobrego 2 

44-200 Rybnik 

Oświadczenie o zrzeczeniu się prawa do odwołania od decyzji  

Dotyczy sprawy znak: Ar-II. ……………………… 

Na podstawie art. 127a ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks 

postępowania administracyjnego, ja niżej podpisana/y ................................................, 

świadoma/y składanego oświadczenia, oświadczam, że zrzekam się prawa do 

wniesienia odwołania od decyzji Prezydenta Miasta Rybnika z dnia 

................................ znak ................................. wydanej w sprawie …………………… 

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

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

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

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

Oświadczam,  że  mam  świadomość,  iż  z  dniem  doręczenia  

wymienionemu  wyżej organowi  administracji  publicznej  oświadczenia  

o zrzeczeniu  się  prawa do wniesienia odwołania przez ostatnią ze stron 

postępowania, decyzja staje się ostateczna i prawomocna. 

 

 

 ………………………….. 

 (czytelny podpis) 

 


