Zatacznik nr 2

Oswiadczenie kandydata w sprawie Swiadczenia specjalistycznych uslug opiekunczych
dla os6b z zaburzeniami psychicznymi w miejscu zamieszkania.

Janize] podpiSany ........c.ooiuiiiiiii e

ZamieSzZKaly ..o
(adres zamieszkania)

Oswiadczam, ze:

1) posiadam pelng zdolnos$¢ do czynnosci prawnych oraz korzystam z petni praw publicznych,
2) nie bytlam/em skazana/y prawomocnym wyrokiem sgdu za umys$lne przestepstwo Scigane z

oskarzenia publicznego lub umyslne przestgpstwo skarbowe.

(Data i czytelny podpis)



