Wzór OS-0095

	
	
	Lubaczów, dnia ………………. r.

	(imiona i nazwisko rodziców/prawnych opiekunów)
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	(adres zamieszkania)
	
	

	
	
	

	(nr telefonu)
	
	


Starostwo Powiatowe
ul. Jasna 1
37-600 Lubaczów
Wydział Oświaty i Spraw Społecznych
Wniosek o wycofanie wniosku

Wnoszę o wycofanie wniosku złożonego przez mnie w dniu … … … … … … r. w Starostwie Powiatowym w Lubaczowie, dotyczącego wydania*: □ zaświadczenia, □ wypisu, □ decyzji, □ postanowienia, □ skierowania w sprawie … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …… … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …
Potwierdzam odbiór oryginałów następujących dokumentów:

… … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …
… … … … … … … … … … … …
podpis

* Zaznaczyć właściwe.


