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kod pocztowy - miejscowość zamieszkania

OŚWIADCZENIE

Ja niżej podpisanaly w związku ze złożeniem aplikacji do zatrudnienia na stanowisko

Specjalisty w Wydziale Komunikacji i Transportu Starostwa Powiatowego w Końskich,

niniejszym oświadczam, że nie byłam/em skazana/y prawomocnym wyrokiem sądu za umyślne

przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe.

Powyższe oświadczenie składam świadomaly odpowiedzialności na podstawie

art. 233§ 1 i §6 Kodeksu karnego, zgodnie z którym za podanie nieprawdy lub zatajenie prawdy

grozi kara pozbawienia wolności.
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