Oswiadczenie 0 miejscu zatrudnienia

Swiadom/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia,

Oswiadczam, Ze miejscem mojego zatrudnienia jest miejscowosé

lezgca na terenie Gminy Brzeznica.

Data Czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie
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