
 
 
 
 

OŚWIADCZENIE 
 

Ja, niżej podpisany/podpisana* …………………….……………………………………. oświadczam, że: 
 
1. jestem obywatelem polskim; 
2. posiadam pełną zdolność do czynności prawnych; 
3. korzystam z pełni praw publicznych; 
4. nie byłem/byłam* skazany/skazana* prawomocnym wyrokiem sądu za umyślne 

przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe; 
5. nie posiadam przeciwwskazań zdrowotnych  do pracy na stanowisku samodzielnego 

referenta ds. świadczeń rodzinnych w Miejsko – Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w 
Łochowie. 

 

 
 
.....................................................                             .................................................................. 
                  (miejscowość i data)                                                       (podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie) 

 
 

*niepotrzebne skreślić 

 
 
 
 
 
 


