
…………..................... 

(miejscowość, data) 

........................................................ 

(imię i nazwisko) 

 ........................................................ 

(instytucja) 

 ....................................................... 

(adres instytucji) 

 ....................................................... 

    

O P I N I A 

  

w sprawie ………………………………………………….…… 

                    (nazwa dokumentu, który jest opiniowany, z dnia) 

  

  

Oświadczam, że:*) 

  

- pozytywnie 

- negatywnie 

 - pozytywnie wraz z uwagami 

  

opiniuję …..………………………………………………... 

                    (nazwa dokumentu, który jest opiniowany, z dnia) 

  

…………………………………………………………… 

 (data i podpis składającego oświadczenie) 

  

*) zaznaczyć właściwe 


