Zalgcznik nr 1

Oswiadczenie

Ja  nizej podpisany/podpisana  oswiadczam, Zze nie
zostalem/zostalam skazany/skazana prawomocnym wyrokiem sgdu
zakazujagcym  wykonywania zawodu, zawieszajagcym  prawo
wykonywania zawodu, ograniczajgcym prawo Wykonywania zawodu
lub zakazujacym zajmowania stanowiska okreslonego w ogloszeniu.

/data i podpis kandydata/



