
Załącznik nr 2 

Oświadczenia kandydata ubiegającego się o stanowisko urzędnicze 

 

Ja niżej podpisany/a/  ....................................................................................................................  

imię i nazwisko 

Zamieszkały/a/ ................................................................................................................................  

adres zamieszkania 

Legitymujący/a/ się dowodem osobistym  nr ....................................  seria ............................ 

 

świadomy/a/ odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań wynikających z art. 233 §1 ustawy 

z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (tj. Dz. U. z 2019 r. poz. 1950 ze zm.) – „Kto składając zeznanie 

mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym na podstawie 

ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od  

6 miesięcy do 8 lat”  

 

oświadczam, że: 

1. Posiadam pełną zdolność do czynności prawnych i korzystam z pełni praw publicznych 

 

          ...................................................................... 
własnoręczny czytelny podpis 

 
 

2. Nie jest prowadzone przeciwko mnie postępowanie o przestępstwo z oskarżenia publicznego lub 
postępowanie skarbowe. 
 

 

                                                             ...................................................................... 
własnoręczny czytelny podpis 

        

3. Posiadam obywatelstwo polskie 

...................................................................... 
własnoręczny czytelny podpis 

 

5. Posiadam    obywatelstwo    innego    niż    Polska    państwa    Unii    Europejskiej   

(wpisać    jakie)  .......... .............................  uprawniającego do podjęcia zatrudnienia na terytorium 

Polski 

                                                                 ...................................................................... 
własnoręczny czytelny podpis 

6. Stan zdrowia pozwala mi do podjęcia pracy na stanowisku  oraz obsługę monitora 

ekranowego 

                                                               ...................................................................... 
własnoręczny czytelny podpis 

 

 


