
              

 
       

        ………………………………… 

                Data i miejscowość

        

     

 

 

                                                 OŚWIADCZENIE 

Oświadczam, że nie byłem/łam skazany/a za umyślne przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego 

lub umyślne przestępstwo skarbowe lub nie wydano prawomocnego wyroku warunkowo 

umarzającego postępowanie karne w sprawie popełnienia przestępstwa umyślnego ściganego z 

oskarżenia publicznego lub umyślnego przestępstwa skarbowego. 

 

       ………………………………….. 

                             Podpis kandydata 

 

OŚWIADCZENIE 

Oświadczam, że posiadam  pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw 

publicznych. 

 

       …………………………………….. 

             Podpis kandydata 

 

OŚWIADCZENIE 

Oświadczam o braku przeciwskazań zdrowotnych do wykonywania czynności służbowych. 

 

 

       ……………………………………. 

      Podpis kandydata 

 


