TSR ST Waldowo Krolewskie, voovvevvvevevveneennn,

(Imig i nazwisko)
(PESEL)

OSWIADCZENIE
Oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym oswiadezeniu sq zgodne ze stanem prawnym i faktveznym. Jestem
swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.

Oswiadczam, ze nie podejmuje i nie poszukuje zadnej pracy zarobkowej w zwiazku
z opiekg nad dzieckiem niepetnosprawnym / osoba niepetnosprawng .

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

(czytelny podpis)

* niewlasciwe przekreslic



