OSWIADCZENIE

Ztozone na wniosek strony (art. 75 § 2 kpa).

Ja nizej podpiany(a)

) imig i nazwisko
| zamieszkaty(a)

kod pocztowy miejscowosc
ulica . nrdomu ... nr mieszkania ...
seria i numer dowodu osobistego NePESELL L L L L L] ;

Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za Zlozenie falszywego oswiadczenia
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Oswiadczam, co nastepuje:

Os$wiadczenie niniejsze zostato wnoszacemu odczytane.
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