............................................ Kedzierzyn-Kozle, dn. ....................

(imi¢ i nazwisko) (miejscowos¢ i data)

OSWIADCZENIE

Na potrzeby prowadzonego przez Powiatowe Centrum Administracyjne Placowek
Opiekunczo-Wychowawczych w Kedzierzynie-Kozlu naboru na stanowisko wychowawcy
oswiadczam, ze:

e posiadam obywatelstwo polskie,

¢ nie bylam(em) skazana(y) prawomocnym wyrokiem sagdu za umyslne przestgpstwo
$cigane z oskarzenia publicznego lub za umyslne przestepstwo skarbowe,

e posiadam pelng zdolnos¢ do czynnosci prawnych i1 korzystam z petni praw
publicznych,

e posiadam nieposzlakowang opinie,

¢ nie mam przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania pracy na stanowisku

bedacym przedmiotem naboru.

(podpis)



