Zalacznik nr 2

(imig i nazwisko kandydata)
Czeladz, dn. ..........ooviiiii,

OSWIADCZENIE

1. Oswiadczam, ze posiadam petna zdolnos$¢ do czynno$ci prawnych oraz do korzystania z petni
praw publicznych.

2. Oswiadczam, ze posiadam kwalifikacje zawodowe wymagane do wykonywania pracy na
stanowisku Pracownik Socjalny.

data, podpis kandydata



