pieczed wplywu do KRUS

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY O NIEKARALNOSCI ZA PRZESTEPSTWO
LUB PRZESTEPSTWO SKARBOWE POPELNIONE W ZWIAZKU Z PELNIENIEM
FUNKCJI SOLTYSA

Instrukecja wypelniania:

1. Wypetnij WIELKIMI LITERAMI

2. Pola wyhoru zaznacz znakiem X

3. Wypetnij kolorem czarnym lub niebieskim (nie olowkiem)

TWOJE DANE

Nazwisko

Imiona

PESEL

Rodzaj, seria i numer dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosé

Podaj, jesli nie masz numeru PESEL

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze hytem(am) nie bylem(am)

karany(a) za przestepstwa lub przestepstwa skarbowe popetnione w zwigzku z petnieniem funkcji soltysa.

Jestem $wiadomy(a) odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oSwiadczenia.

miejscowose data:dd/mm/rrrr wiasnoregczny czytelny podpis osoby zainteresowansej lub
petnomocnika

Informacje, o ktorych mowa w art. 13 ust. 11 2 Rozporzadzenia Parlamentu Eurapejskiega | Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osdb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WWE (RODO), sg dostgpne w Centrali lub jednostkach organizacyjnych KRUS Jub na
stronie internetowej KRUS pod adresem: https:/fwww.krus.gov.pl/bip/przetwarzanie-danych-osobowych-roda/.
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