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Zatacznik nr 2 do zapytania ofertowego GOPS 260.243/2020

OSWIADCZENIE
JA, NIZEJ POAPISANY/A: w.vviieieereetire ettt ettt ettt st e s b ses et e tesea et ese sasbeseasses sessessaeseasesesesen st asesensesansanes
(imie i nazwisko)
ZAMIESZKAIY /@ ettt et ettt et bt et s s e e e ettt sea et et sea et et eea bt et sea bt eae eeanans
(adres zamieszkania)
PESEL: oottt et e

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 §1 kodeksu karnego przewidujacego
kare pozbawienia wolnosci do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan

Oswiadczam, ze:
e posiadam petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych i korzystam w petni z praw publicznych

e nie bytem/bytam skazany/skazana prawomocnym wyrokiem sgdu za umysine przestepstwo scigane
z oskarzenia publicznego lub umysine przestepstwo skarbowe

e nie jest prowadzone przeciwko mnie postepowanie o przestepstwo scigane z oskarzenia publicznego
lub przestepstwo skarbowe

e mdj stan zdrowia pozwala na wykonywanie pracy na stanowisku opiekuna

(miejscowosc¢ i data ) (wtasnoreczny podpis Oferenta)



