
 

 
Bezwaarschrift 
 
Gemeente Sittard-Geleen, 
t.a.v. het college van burgemeester en wethouders 
Postbus 18 
6130 AA  Sittard 
 
 
______________(plaats), __-__-_____(datum) 
 
Betreft: bezwaarschrift 
 
 
 
Geachte heer/mevrouw, 
 
Hierbij dien ik bezwaar in tegen uw beslissing van __-__-_____(datum),  
verzonden op __-__-_____(datum). 
 
Een kopie van het besluit wordt als bijlage bij dit bezwaarschrift meegezonden. 
of 
De inhoud van het besluit komt er in kort op neer 
(invullen):__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
 
 
 
Ik ben het niet eens met het besluit omdat (invullen) 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
Met vriendelijke groet, 
 
_________________________ (handtekening) 
 
_________________________ (naam en adres) 
_________________________ 
_________________________ 
_________________________ (telefoonnummer) 


