
.............................................                                  ................................., dnia ................. 
            imię i nazwisko 

 

 

O Ś W I A D C Z E N I A 

 

w związku z ubieganiem się o stanowisko księgowa/ księgowy 
 

 

 
 

Oświadczam, że posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam 

z pełni praw publicznych. 

 

......................................... 
czytelny podpis 

 

 

Oświadczam, że nie byłam/nie byłem skazana/skazany prawomocnym wyrokiem sądu 

za umyślne przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo 

skarbowe. 

 

......................................... 
czytelny podpis 

 

 

 

 

Oświadczam, że stan mojego zdrowia pozwala na wykonywanie pracy na stanowisku 

księgowa / księgowy. 

 

......................................... 
czytelny podpis 

 

 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych 

w dokumentach aplikacyjnych w celu realizacji procedury naboru zgodnie z art. 6 

ust.1 lit. a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych z dnia 27 kwietnia 2016 (Dz.U. 

UE L 119 z 4 maja 2016 r.).  

 

......................................... 
czytelny podpis 

 


