
 

…………….………………………….……                                             …………………….... 

(imię i nazwisko osoby ubiegającej się o zatrudnienie)                                                    (miejscowość, data)                                

   

     

             

 

 

Oświadczenie 

 

Niniejszym oświadczam, że: 

• posiadam pełną zdolność do czynności prawnych, 

• korzystam z pełni praw publicznych, 

• nie toczy się przeciwko mnie postępowanie karne w sprawie o umyślne przestępstwo 

ścigane z oskarżenia publicznego ani postępowanie dyscyplinarne 

• mój stan zdrowia pozwala mi na wykonywanie pracy na stanowisku 

 

………………………………………….. 
(nazwa stanowiska) 

 

 

 

 

 

                                                                                    ………………………… 

                                                                        (podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie) 


