………………………………………..





                     imię i nazwisko 
………………………………………..
       seria i numer dokumentu tożsamości
………………………………………..

       adres zamieszkania rodzica kandydata
Oświadczenie
Świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia
, oświadczam, że:

1) jestem zatrudniona/y  w  ………………………………………………………...
                                                                              


nazwa zakładu pracy
w pełnym wymiarze czasu pracy.

2) prowadzę działalność gospodarczą Nr NIP ………………………………….

Nr REGON ……………………….

3) pobieram naukę w systemie stacjonarnym

* właściwe podkreślić
……………………                                       ………………………………….

                   Data



                                   Czytelny podpis osoby składającej oświadczenie 

1 Zgodnie z art. 233 par. 1 Kodeksu Karnego – kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zezna nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8. Klauzula ta zastępuje pouczenie organu o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań.





