
 

                 Załącznik Nr 2 do ogłoszenia  
 
 

………………….…………………….…….. 
                                                                                             (miejscowość, data) 

OŚWIADCZENIE 
 
 
Ja, niżej podpisana/y ………….………………………………………...…………….….………………………………., 

legitymująca/y się dowodem osobistym nr …………….………………………..………..………...….………… 

składając dokumenty na wolne stanowisko pracy ds. finansowo-administracyjnych 

o ś w i a d c z a m, ż e: 

• posiadam obywatelstwo polskie, 

 

                                                           ………………………………………………………… 
                                                                                   (własnoręczny podpis) 

• posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw 

publicznych, 

 

                                                           ………………………………………………………… 
                                                                        (własnoręczny podpis) 

                  
 

• nie byłam/em skazana/skazany prawomocnym wyrokiem za umyślne przestępstwa 

ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe, 

 

………………………………………….…………... 

(własnoręczny podpis) 

 

• posiadam nieposzlakowaną opinię,  

 

                                                                  ………………………………………………………… 
                                                              (własnoręczny podpis) 

 

• stan zdrowia pozwala mi na zatrudnienie na stanowisko pracy ds. finansowo-

administracyjnych, 

           
                                                                                                    

                                                           ………………………………………………………… 
                                                             (własnoręczny podpis) 

 



 

• wyraża zgodę na przetwarzanie swoich danych osobowych zawartych w ofercie pracy 

niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o 

ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1781) 

 

                                                           ………………………………………………………… 
                                                             (własnoręczny podpis) 

 

 


