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

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

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej oswiadezam, ze posiadam pelna zdolno$¢ do
czynnosci prawnych oraz korzystam w pelni z praw publicznych.

(podpis)



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

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

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnoci karnej oéwiadczam, Ze nie byl skazany prawomocnym
wyrokiem za umyslne przestgpstwo Scigane z oskarzenia publicznego lub umysine
przestepstwo skarbowe i nie jest prowadzone przeciwko niemu postepowanie
przygotowawcze o przestepstwo umySlne $cigane z oskarzenia publicznego lub umysine
przestepstwo skarbowe,



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

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej oswiadezam, ze posiadam/ nie posiadam*
przeciwskazan zdrowotnych do wykonywania zakresu obowigzkdéw Pracownika
Socjalnego.

{podpis)

*niepotrzebne skresli¢



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

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

(adres zamieszkania)
OSWIADCZENIE

Swiadomy/a  odpowiedzialnosci karnej o$wiadczam, ze prowadze/ nie prowadzg *
dziatalnosci gospodarcze;.

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej oswiadezam, iz profil prowadzone przeze mnie

dzialalnosct gospodarcze} t0 ......ooiiirire i
( wskazac jesli dotyezy)

{(podpis)

*niepotrzebne skresli¢



{adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowicdzialnosci karnej o$wiadczam, ze posiadam obywatelstwo polskie.

(podpis)




