Zespół Szkół Ogólnokształcących Mistrzostwa Sportowego w Raciborzu

47-400 Racibórz ul. Kozielska 19 

tel. 32 415 44 59
e-mail: zsoms@smsraciborz.pl

…….…………………, dnia  ………………...

 





         (miejscowość)
………………………..…………..  





(imię i nazwisko)







……………………..…………….. 

…………………..………………..
(adres) 

OŚWIADCZENIE
Ja, niżej podpisana(y) oświadczam, że nie byłam(em) skazana(ny) prawomocnym wyrokiem za umyślne przestępstwo lub umyślne przestępstwo skarbowe ( zgodnie z art. 6 ust. 3 pkt. 2 ustawy o pracownikach samorządowych z dnia 21 listopada 2008 r. tekst jednolity 
Dz. U. z 2014 r., poz. 1202 z późn. zm.). 
..........................................
(czytelny podpis)
