......................................

(data i miejsce)

.................................................

(adres zamieszkania kandydata)

OSWIADCZENIE O NIEPOSZLAKOWANEJ OPINII

Ja, nizej podpisany/a, o§wiadczam, ze posiadam nieposzlakowang opinig.

Jestem $wiadom/$wiadoma odpowiedzialnosci karnej za skladanie oswiadczen

niezgodnych z prawda.

(podpis kandydata)



