
Anlage 3 – Rechtsbehelfsverzicht 
 
                   Neufassung der Förderrichtlinie zur Umsetzung des Integrationskonzeptes im Salzlandkreis 

 

SLK-14-35-1069; 2018-07-05 

Absender (Zuwendungsempfänger): 
      

 
 
 
 
Salzlandkreis 
III FB Gesundheit, Ordnung, Sicherheit 
35 StS Koordinierungsstelle für Migration  
und Bildung 
06400 Bernburg (Saale) 
 

 
 
 
 
 

R e c h ts b eh e l fsve r z i c h t  
 
 
Zuwendungsbescheid vom 

      

Az. 

      

Ich erkläre hiermit, dass ich auf das Recht verzichte, innerhalb eines Monats Widerspruch 
gegen den oben genannten Zuwendungs-/Änderungsbescheid einzulegen, um dessen Be-
standskraft vorzeitig herbeizuführen und damit die Auszahlung der bewilligten Mittel zu be-
schleunigen. 

 
Ort, Datum 

      

Rechtsverbindliche Unterschrift ggf. Stempel des Zuwendungsempfängers 
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